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REDACTIONEEL
Gerōn na 2018 
In het Redactioneel van het maartnummer dit jaar refereerden redacteur Ellen Van Houdenho-
ven en ik aan het feit dat 2018 de twintigste jaargang is voor Gerōn. We vroegen ons af hoe ge-
rontologische kennis in de toekomst gedeeld gaat worden, welke vindplaatsen er straks zijn en 
hoe het zoek- en leesgedrag van professionals zich ontwikkelt. Ook stonden we stil bij de discus-
sie over Open Access, oftewel voor de lezer gratis toegankelijke kennis. Met daarbij direct de 
vraag naar de financierbaarheid van die Open Access-variant. Inmiddels hebben elf Europese 
landen, waaronder Nederland, ervoor gekozen dat wetenschappelijke kennis met ingang van 
2020 niet meer achter betaalmuren (abonnementen op tijdschriften) mag worden gepresenteerd.
Aansluitend op het voorgaande kunnen we berichten dat er voor Gerōn veel staat te gebeuren 
na 2018.
Uitgever Bohn Stafleu van Loghum heeft besloten eind december 2018 te zullen stoppen met 
de uitgave van Gerōn. Het teruglopende abonneebestand is hier zeker debet aan, terwijl de di-
gitale editie van Gerōn goed bezocht wordt. Daaropvolgend heeft het bestuur van Stichting 
Gerōn er samen met redactie en redactie-adviseurs voor gekozen om bij voorkeur alleen digitaal 
verder te gaan, met Open Access-toegankelijkheid.
Dit heeft geresulteerd in het volgende:
Met ingang van komend jaar verschijnt Gerōn in een digitale versie (online only) met Open 
Access. Verheugend is dat we daarbij samen met het Tijdschrift voor Gerontologie en Geriatrie 
een digitaal platform gerontologie/geriatrie gaan vormen. Mogelijk sluiten de komende periode 
andere specifieke vaktijdschriften over ouderen aan. Een aantal partners heeft al toegezegd om 
dit bijzondere project mee te financieren. We verwachten zeker dat meer partners en financiers 
zullen volgen. Gerōn en de andere tijdschriften blijven ieder onder eigen redactionele verant-
woordelijkheid verschijnen, maar gaan een gemeenschappelijke vindplaats delen.
Langs deze weg zeg ik de abonnees die de afgelopen jaren Gerōn mede mogelijk hebben ge-
maakt, hartelijk dank. Wij vertrouwen erop dat u straks op het nieuwe digitale platform geron-
tologie/geriatrie, Gerōn zal weten te vinden. U ontvangt hierover de komende maanden nog 
nadere informatie.
Uitgever Bohn Stafleu van Loghum zeggen we dank voor de hoge kwaliteit dienstverlening en 
de plezierige samenwerking.
Max de Coole, hoofdredacteur
Tijdschrift over ouder worden & samenleving Gerōn 4/20184
IN DIT NUMMER
 THEMA: SOCIALE MEDIA
Technologiegeneraties en hun sociale mediagebruik in Nederland
Eugène Loos 7
Dat ouderen niet kunnen omgaan met sociale media wordt in dit artikel weerlegd. 
Sociale media worden steeds meer onderdeel van hun dagelijks leven.
Digitale ouderen in Vlaanderen; Smartphones en sociale media steeds meer 
verweven in het leven van 65-plussers
Bart Vanhaelewyn 11
Vlaamse 65-plussers zijn steeds meer vertrouwd met de smartphone en sociale 
media. Toch blijven angst voor technologie, de digitale kloof en mediawijsheid  
belangrijke aandachtspunten. 
Moderne communicatiemiddelen en eHealth: kansrijk voor ouderen? 
Chandra Verstappen 15
eHealth biedt kansen voor betere zorg en ondersteuning, ook voor laaggeletterde 
ouderen. Voorwaarden zijn toegankelijkheid voor iederéén en coachende 
professionals, dichtbij in de wijk.
Er gaat een wereld voor mensen open wanneer zij actief worden op het internet
Saskia Hamminga-Roest 19
De wereld van ouderen wordt groter als zij online actief worden. SeniorWeb helpt 
al sinds 1996 senioren hun weg te vinden in de digitale samenleving en biedt 
educatie, ondersteuning en inspiratie.
Nederland - Vlaanderen; Overeenkomsten en verschillen in gebruik sociale media
Ellen Van Houdenhove, Lieve Vanderleyden & Ria Wijnen 23
In welke mate gebruiken Vlaamse en Nederlandse ouderen sociale media en 
waarom? Zijn er evoluties in het gebruik op te merken en hoe is het gesteld met de 
zogenaamde digitale kloof?
 ARBEID & INKOMEN
Assistentiewoningen, een dubbele win-win?
Els Devriendt & Jan Lambrecht 32
De bedoeling van assistentiewoningen is het voorzien van comfortabele woningen 
voor ouderen waarbij privé-investeerders de bouw mogelijk maken. Is het een 
onvoorwaardelijke winsituatie voor beide partijen?
 WONEN & MOBILITEIT
Kleine portemonnee maakt kwetsbare oudere nóg kwetsbaarder; Onderzoek naar 
alternatieven voor het verzorgingshuis
Susan van Klaveren, Netty van Triest & Penny Senior 38
Het verzorgingshuis is dicht, maar wat zijn de alternatieven voor kwetsbare 
ouderen met een kleine portemonnee? 
Senioren gaan woningmarkt vlot trekken
Suzan Knipp 42
Een woningcorporatie in Alphen aan den Rijn neemt verhuisbelemmeringen weg 
bij senioren door het actief aanbieden van het juiste product, een passende 
huurprijs en ontzorging.
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Een vernieuwende aanpak; Inzicht in woon- en leefwensen van toekomstige ouderen 
Linda Meijer, Anja Herskamp & Franka Bakker 46
Hoe willen zestigers over 20 jaar wonen en leven? Een vernieuwende aanpak van een 
gemeente om tot dit inzicht te komen
 PARTICIPATIE & ONTWIKKELING
Actieprogramma ‘Eén tegen eenzaamheid’; Een trendbreuk in eenzaamheid? 
Anja Machielse 50
Met het Actieprogramma ‘Eén tegen eenzaamheid’ wil de overheid eenzaamheid 
onder ouderen terugdringen door een brede beweging in de samenleving op gang te 
brengen.
Ouderen met een verstandelijke beperking en gelukkig oud worden
Anne Hoekstra, Franka Bakker & Leontine Groen-van de Ven 53
Een kleinschalig kwalitatief onderzoek naar het gelukkig oud worden van ouderen 
met een verstandelijke beperking waarbij het cliëntperspectief centraal staat.
Documentaires maken met ouderen; Leeftijdsvriendelijke stad in beeld
Joost van Vliet, Mirna Ligthart, Marieke Boon & Suzan van der Pas 56
Door te werken met film worden ouderen erkend als deskundigen. Het is 
eenvoudiger geworden ook met weinig technische kennis een mooi beeldverhaal te 
maken.
 GEZONDHEID & ZORG
Sociale robots voor thuiswonende mensen met dementie: plezier of bittere noodzaak?
Geraldine Visser & Tijs Vandemeulebroucke 60
Onderzoekers experimenteren om sociale robots te personaliseren in samenspraak 
met de betrokkenen. Is dit vanuit ethisch oogpunt een verantwoorde oplossing voor 
zorgkosten en personeelstekort?
De ‘lastige’ familie en het woonzorgcentrum
Luc Van de Ven 64
Goede ouderenzorg betekent niet alleen dat de cliënt centraal staat, maar ook dat er 
aandacht is voor de familie. De relatie tussen professionals en familieleden kan soms 
problematisch zijn. Dit artikel biedt aanknopingspunten voor het begeleiden van 
familie in het woonzorgcentrum. 
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REDACTIONEEL
Sociale media
Vandaag de dag zijn digitale toepassingen en 
sociale media niet meer weg te denken uit onze 
samenleving. Zowat iedereen lijkt een smart- 
phone te hebben, actief te zijn op Facebook en 
filmpjes te delen via sociale media. Maar vin-
den we deze trend ook terug bij ouderen, of 
kan er nog steeds gesproken worden van een 
digitale kloof tussen jong en oud waarbij het 
vooral de jongere generaties zijn die gebruik 
maken van sociale media?
Deze vraag staat centraal in dit nummer 
van Geron. Maar wat verstaan we onder ‘socia-
le media’? Een gangbare definitie (Kaplan & 
Haenlein, 2009) geeft aan dat we sociale media 
kunnen duiden als alle internetmogelijkheden 
waarbij je informatie met elkaar kunt delen. 
Het is dus een verzamelbegrip voor onlineplat-
forms waar gebruikers zonder of met minimale 
tussenkomst van een professionele redactie de 
inhoud verzorgen. Het gaat om Twitter, Face-
book, Instagram, YouTube, WhatsApp, Lin- 
kedIn, Facetime, social games en dergelijke. So-
ciale netwerken zoals Facebook en Instagram 
vormen een subcategorie binnen de sociale me-
dia. Al deze toepassingen veronderstellen het 
bezit van devices en connecties; immers sociale 
media zijn slechts mogelijk als er instrumenten 
beschikbaar zijn zoals toegang tot internet, be-
zit van een laptop, smartphone of tablet. 
Eugène Loos gaat in zijn artikel in op het 
sociale mediagebruik van ouderen in Neder-
land. Bart Vanhaelewyn doet hetzelfde voor 
Vlaanderen.  Beide auteurs stellen vast dat ou-
deren steeds meer openstaan voor de digitale 
revolutie en allerhande toepassingen effectief 
gebruiken. Over de praktijk van het gebruik 
van de sociale media verhaalt Saskia Hamminga- 
Roest: zij wijst op het belang van het leren om-
gaan met de digitale apparaten en ziet voor 
vele ouderen een nieuwe wereld opengaan. 
Chandra Verstappen zoomt in op moderne 
communicatiemiddelen en eHealth. Deze ont-
wikkeling wordt een gouden toekomst voor-
speld, maar Verstappen heeft de nodige reser-
ves omdat een aantal ouderen laagopgeleid/
laaggeletterd is. Dezelfde waarschuwing voor 
een al te groot optimisme lezen we in het inter-
view met Gerben Westerhof. Gezondheids- 
apps kunnen waardevol zijn om het welzijn 
van ouderen te verhogen, maar het gebruik er-
van is nog geen gemeengoed.
Artikelen binnen de vier levensdomeinen 
leveren verder een waaier aan informatie. Is de 
aankoop van een assistentiewoning een verze-
kering voor de oude dag? Welke nieuwe woon-
arrangementen zijn er voor het verzorgingste-
huis? Kan een actieprogramma de eenzaamheid 
onder ouderen terugdringen? Hoe omgaan 
met ‘lastige families’ in woonzorgcentra?
Ouderen en sociale media: ze vormen een 
paar apart! Het sociale mediagebruik bij oude-
ren groeit en dat is goed nieuws. Waar we wel 
voor moeten waken is dat deze nieuwe media 
geen nieuwe kloof doen ontstaan tussen oude-
ren die als ‘digitale vaardigen’ door het leven 
gaan en zij die de ‘digitale leken’ uitmaken. 
Het is belangrijk dat alle ouderen de kans krij-
gen om tot het digitale tijdperk toe te treden.
Tot slot nog dit: een van de grondleggers 
van Geron, Gert Leene, overleed in het voor-
jaar en laat een interessant oeuvre na. Via 
Theo Schuyt die het In Memoriam schreef, 
krijgen we zicht op zijn leven en werk. 
Lieve Vanderleyden & Ria Wijnen 
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SOCIALE MEDIA
Technologiegeneraties en hun 
sociale mediagebruik in Nederland
EUGÈNE LOOS
Impact van nieuwe technologie op 
het leven van alle dag
Op een terrasje, in de bus en de trein, op de 
fiets en in de auto … Waar je ook kijkt, zie je 
tegenwoordig mensen staren naar een scherm-
pje van een paar vierkante centimeter en daar-
tegen praten, naar kijken, luisteren of het aan-
raken. De smartphone is niet meer weg te 
denken uit onze maatschappij. Jonge mensen 
kunnen zich niet voorstellen dat nog niet zo 
lang geleden brieven, telegrammen, faxen en 
de vaste telefoon werden gebruikt om met ie-
mand te communiceren. Draadloos internet 
is anno 2018 niet met meer weg te denken uit 
onze samenleving. Via de PC, laptop, tablet 
en sinds niet al te lange tijd ook de smartpho-
ne bellen we elkaar, sturen we Sms’jes, 
WhatsApp berichten, delen we foto’s via Fa-
cebook en kijken we TV en films. Maar dat is 
niet alles, deze sociale media stellen ons in 
staat ook zelf dingen te maken zoals foto’s en 
filmpjes van bijvoorbeeld onze vakantie, die 
we dan met wie we maar willen via Facebook 
delen. En als we op zoek zijn naar een nieuwe 
baan, dan maken we op LinkedIn reclame 
voor onszelf. Veel mensen zijn enthousiast 
over sociale media als nieuwe technologie die 
ons altijd en overal met elkaar verbindt. An-
deren zijn kritischer en waarschuwen voor 
hoofdpijn, nekklachten, concentratieproble-
men, verslavingsverschijnselen en de versprei-
ding van nepnieuws. Dit artikel gaat niet over 
de vraag of sociale media een zegen of een 
vloek zijn, maar of 65-plussers tot andere 
technologiegeneraties behoren dan jongeren, 
waardoor het gebruik wellicht een minder 
prominente rol speelt in hun dagelijks leven.
ICT gebruik door ouderen
Voordat we ingaan op het sociale mediage-
bruik van Nederlandse 65-plussers, is het van 
belang te achterhalen of ze eigenlijk wel van 
ICT gebruik kunnen en willen maken. In ‘De 
oudere: een digitale immigrant in eigen land? 
Een verkenning naar toegankelijke informatie-
voorziening’ dat ik in 2010 publiceerde, liet ik 
destijds zien dat het een mythe is dat ouderen 
niet zouden kunnen leren omgaan met ICT. 
Bij digitale immigranten zou het volgens au-
teurs als Prensky (2001) gaan om ouderen die 
zich het gebruik van digitale media alleen met 
zeer veel moeite nog tot op zekere hoogte 
kunnen eigen maken. Ik stelde toen dat hier-
voor geen empirisch bewijs te vinden is, inte-
Het is bekend dat veel jonge mensen met hun smartphone 
dag en nacht van sociale media gebruik maken. Maar wat 
valt er te zeggen over het sociale mediagebruik door 65-plus-
sers in ons land? Behoren zij tot een andere technologiege-
neratie waardoor het gebruik van sociale media een minder 
prominente rol speelt in hun dagelijks leven?
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TH
EM
A gendeel: we zijn nooit te oud om te leren. Cij-
fers van het CBS (http://statline.cbs.nl) tonen 
dit inmiddels duidelijk aan. In 2009 had van 
de 65- tot 75-jarigen 43% nog nooit internet 
gebruikt, tegenover 16% van de 55- tot 65- 
jarigen. In 2017 had van de 65- tot 75- jari-
gen slechts 11,7% nog nooit internet ge-
bruikt, tegenover 1% van de 55- tot 65- jarigen. 
CBS leverde tot voor kort geen cijfers voor de 
leeftijdsgroep boven 75 jaar, maar de trend 
voor de 65- tot 75-jarigen is duidelijk: deze 
statistische gegevens tonen aan dat de zoge-
naamde digitale kloof met betrekking tot de 
rol van leeftijd voor ICT gebruik in Neder-
land inmiddels vrijwel gedicht is. Nieuwe co-
horten ouderen zijn op het werk al in aanra-
king gekomen met ICT, en de nieuwe 
technologie is ook veel gebruiksvriendelijker 
geworden – denk daarbij bijvoorbeeld aan ta-
blets. Het is de vraag of de digitale kloof als 
het gaat om sociale media ook vrijwel verdwe-
nen is.
Technologiegeneraties
De socialisatietheorie stelt dat de periode 
waarin mensen opgroeien hen socialiseert. 
Sociaaleconomische en politieke omstandig-
heden en de beschikbare technologie in hun 
formatieve jaren (15-25 jaar) drukken als het 
ware een stempel op hun gedrag. Er wordt 
wel gesteld dat er sprake is van technologie-
generaties, een term die geïntroduceerd is 
door Sackman & Weymann (1994, p. 41-
43). Sackmann & Winkler (2013, p. 493) 
lichten toe dat het daarbij gaat om groepen 
van geboortejaargangen (cohorten) waarbij 
er een relatie is tussen gezamenlijke ervarin-
gen met de technologie waarmee ze opgroei-
en en maatschappelijke veranderingen. Snel-
le technologische veranderingen vergroten 
volgens hen de kans dat er generationele ver-
schillen ontstaan tussen cohorten. Na de in-
troductie van een nieuwe technologie bestaat 
de kans dat deze in de maatschappij een vaste 
plek vindt doordat steeds meer mensen er 
voor hun dagelijkse activiteiten gebruik van 
maken. Een actueel voorbeeld is de vaste te-
lefoon die in Frankrijk op het punt staat te 
verdwijnen, verdrongen door mobiele telefo-
nie. Frankrijk maakt een einde aan ‘ouder-
wets’ bellen. Over twee maanden is het niet 
meer mogelijk om een vaste telefoonlijn aan 
te vragen, daarna volgt een geleidelijke af-
bouw. Over vijf jaar wordt het landelijke vas-
te telefonienetwerk in zijn geheel ontman-
teld. Frankrijk neemt daarmee na 140 jaar 
afscheid van de klassieke vaste telefoon. Het 
apparaat, soms zelfs nog met een aparte 
hoorn en een speciale telefoonstekker die in 
de muur verdwijnt, is dan verleden tijd. “Dit 
is het einde van een tijdperk”, schrijft dag-
blad Le Parisien over het besluit. Vast bellen 
moet in de toekomst via internet. Parijs 
kreeg met de Wereldtentoonstelling van 
1878 een eerste (beperkt) telefoonnetwerk. 
Een jaar later volgde de commerciële exploi-
tatie en meldden zich de eerste telefoon- 
abonnees. Dat netwerk werd verzorgd door 
de Franse PTT en later France Télécom. De 
opvolger van dat staatsbedrijf, Orange, heeft 
nu besloten definitief de stekker uit de vaste 
telefoon te trekken. De reden ligt voor de 
hand. Steeds meer Fransen bellen mobiel of 
via hun modem. In twintig jaar is het aantal 
minuten dat Fransen aan de vaste telefoon 
hangen, gehalveerd. Het aantal minuten dat 
ze mobiel bellen is in diezelfde periode met 
een factor 16 toegenomen. In Nederland is 
‘ouderwets’ bellen ook op zijn retour. KPN 
stopt volgend jaar met de traditionele analo-
ge telefonie en met bepaalde ISDN-dien-
sten. Het bedrijf zegt dat het aantal gebrui-
kers van die telefoondiensten terugloopt en 
dat de diensten daarom worden gemoderni-
seerd of vervangen door “toekomstvaste al-
ternatieven” zoals bellen via internet (https://
nos.nl/artikel/2247640-frankrijk-stopt-na-140-
jaar-met-klassieke-vaste- telefonie.html).
Er zijn in de technologiegeschiedenis tal 
van vergelijkbare voorbeelden: het telegram 
werd vervangen door de fax en de fax later in 
veel gevallen weer door de e-mail.  
Zoals we van Rogers (1962) kunnen leren, 
gaan bij succesvolle innovaties eerst de vroege 
gebruikers, dan de vroege meerderheid, ver-
volgens de late meerderheid, gevolgd door de 
late gebruikers en ten slotte zelfs de achterblij-
vers overstag. Mensen die niet met een speci-




fieke technologie in hun formatieve jaren zijn 
opgegroeid, zijn dus vaak al wat ouder en ve-
len (maar niet allen!) behoren tot de achter-
blijvers. De vraag is of als achterblijvers de 
nieuwe technologie uiteindelijk gebruiken, ze 
zich die nog echt eigen kunnen maken of dat 
die een minder prominente rol speelt in hun 
dagelijks leven dan bij de jongere technologie-
generaties die er wel tijdens de formatieve ja-
ren mee zijn opgegroeid. Huysmans, De Haan 
& Van den Broek (2004, p. 20) merken daar-
over op: “Opeenvolgende geboortejaargangen 
groeien elk op met een specifieke constellatie 
van media-aanbod, mediacompetentie en me-
diavoorkeuren. Die vroegere ervaringen met 
media zouden later tot gedeelde gedragspatro-
nen leiden.” 
Om te onderzoeken of technologiegenera-
ties inderdaad kunnen ontstaan, deden Sack-
mann & Winkler (2013, p. 493-494) in 2004 
en 2009 een onderzoek naar het ICT gebruik 
in Duitsland. Ze onderscheiden daarbij de 
volgende technologiegeneraties:









Bron: Sackmann & Winkler, 2013.
Uit hun onderzoek bleek dat internetgebruik 
inderdaad afnam per technologiegeneratie: 
van zeer intensief bij de internettechnologie-
generatie naar tamelijk gering bij de mecha-
nische techniekgeneratie. Ook bleek dat jon-
gere technologiegeneraties veel meer gebruik 
maken van sociale media dan oudere tech-
niekgeneraties. Dit laat zien dat er inderdaad 
sprake is van technologiegeneraties qua in-
ternetgebruik in het Duitsland van enkele 
jaren geleden. Maar spelen technologiegene-
raties ook op dit moment in Nederland een 
rol als het gaat om het gebruik van sociale 
media?
Hoe technologiegeneraties in 
Nederland sociale netwerken 
gebruiken
Wat is er bekend over het gebruik van sociale 
netwerken door Nederlandse ouderen? Een in 
2017 verschenen publicatie van het CBS laat 
zien dat ouderen steeds actiever zijn op socia-
le netwerken. Zo gebruikt inmiddels 34% van 
de 65- tot 75-jarigen sociale netwerken, zoals 
Facebook. Dat was vijf jaar eerder nog 12%. 
Bij de oudste leeftijdsgroep (75-plus) nam het 
aandeel dat actief is op  sociale netwerken toe 
van 2% in 2012 tot 17,3% in 2017. Gemid-
deld was 63% van de Nederlanders van 12 jaar 
of ouder in de drie maanden voor het onder-
zoek actief op sociale netwerken (https://www.
cbs.nl/nl-nl/nieuws/2017/52/steeds-meer- 
ouderen-op-sociale-media).
Volgens het Nationale Sociale Media On-
derzoek zou in 2017 zelfs 68% van de 65-tot 
79-jarigen en 61% van de 80+ers wel eens Face-
book gebruikt hebben (https://Newcom.nl). 
Dat de percentages hoger liggen dan bij 
het CBS zou er mee te maken kunnen hebben 
dat het CBS vroeg naar activiteiten op sociale 
netwerken in de drie maanden voor het onder-
zoek, terwijl Newcom vroeg of iemand wel 
eens op een sociaal netwerk actief is geweest. 
Het is duidelijk dat het gebruik van sociale 
media onder 65-plussers al redelijk wijdver-
spreid is.
Om te kunnen bepalen of er ook sprake is 
van verschillende techniekgeneraties onder 
65-plussers maken we gebruik van het onder-
zoek dat in 2016 werd uitgevoerd door Loos 
(e.a., 2018), waarin aan Nederlandse ouderen 
werd gevraagd welke media ze de vorige dag 
gebruikt hadden. Dit gaf onder andere het 
volgende beeld:




Tabel 2. Mediagebruik bij Nederlandse technologiegeneraties, in %
Technologiegeneratie E-mailen Chatten Gebruik Social 
Network Sites
Technologieverspreiding (1949-1963) 79,6     56, 5 59,5
Huishoudrevolutie (1939-1948) 82,8    39,8 47,6
Mechanisch (<1938) 81,9     30,6  29,3
Bron: Loos, Nimrod & Fernándes-Ardèvol, 2018.
Uit tabel 2 blijkt dat er binnen de Nederland-
se groep 65-plussers duidelijk sprake is van 
grote verschillen tussen techniekgeneraties als 
het gaat om relatief nieuwe media als chatten 
en het gebruik van Social Network Sites. Er 
wordt wel gebruik van gemaakt, maar wel 
steeds minder naarmate een technologiegene-
ratie een ouder cohort betreft. Minstens net 
zo interessant is dat als het gaat om het ge-
bruik van een medium dat inmiddels al wat 
ouder is, bijvoorbeeld e-mail, alle techniekge-
neraties er frequent gebruik van maken en dat 
hun onderlinge verschillen minimaal zijn. Als 
een medium al wat langer bestaat, gaan tech-
nologiegeneraties die er tijdens hun formatie-
ve jaren niet mee opgegroeid zijn, dus ook 
leren om het te gebruiken, zodat het voor hen 
een integraal onderdeel gaat vormen van het 
alledaagse leven. Een mens is nooit te oud om 
te leren. En dat zullen we waarschijnlijk ook 
gaan zien bij het gebruik van sociale media 
door toekomstige 65-plussers.
Dit artikel is mede gebaseerd op onderzoek 
dat wordt gefinancierd door Ageing, Com-
munication, Technology (ACT), een Cana-
dees internationaal onderzoeksnetwerk 
(http://actproject.ca/). De data-verzameling is 
uitgevoerd in het kader van “Being Connec-
ted at Home – Making use of digital devices 
in later life”, een onderzoeksproject van het 
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Digitale ouderen in Vlaanderen
Smartphones en sociale media 
steeds meer verweven in het leven 
van 65-plussers
BART VANHAELEWYN
Een wereld van verschil?
Tijdens een Apple conferentie begin 2007 
presenteerde Steve Jobs de allereerste iPhone 
aan de wereld. Intussen begon Facebook 
steeds meer gebruikers aan te trekken. Sinds-
dien hebben de smartphone en sociale media 
elkaar versterkt in hun groei, en zijn beide on-
miskenbaar verweven in het dagelijks leven 
van vele Vlamingen. Had in 2010 nog maar 
24% van de Vlamingen een smartphone op 
zak, dan is dat zeven jaar later bijna 8 op de 
10 (78%). Ook Facebook kende een sterke 
groei in Vlaanderen (van 47% in 2010 tot 
71% in 2017), net als andere sociale media 
zoals Instagram, Twitter, YouTube en Pinte-
rest (imec, 2018).
Dat wat de digitale evolutie in de totale 
Vlaamse populatie betreft. Maar hoe zit het 
bij de 65-plussers? Zijn de smartphone en so-
ciale media ook daar doorgedrongen in het 
dagelijks leven? Of gaapt er nog steeds een 
wijde kloof tussen hen en de zogenaamde 
‘millennials’ en ‘digital natives’?
Bijna de helft van de 65-plussers heeft een 
smartphone (48%). Daarmee is de smartpho-
ne er nog steeds minder populair dan de ge-
wone gsm (53%). Dit staat in schril contrast 
met de situatie binnen de groep Vlamingen 
jonger dan 40, waar 94% een smartphone be-
zit en slechts 20% (daarnaast) nog een gewone 
gsm heeft. Toch kunnen we stellen dat de 
smartphone ook binnen de leeftijdsgroep van 
65-plussers een steeds groter aandeel heeft, 
aangezien de adoptiegraad van de smartpho-
ne verdubbeld is in drie jaar tijd. Bovendien is 
de smartphone slechts één van de toegangs-
poorten tot de digitale wereld. Bijna 6 op de 
10 heeft een laptop in huis (57%), terwijl 
ruim 4 op de 10 een tablet bezit (42%). Alles 
bij elkaar zien we dat slechts 18% van de 
Steeds meer 65-plussers in Vlaanderen zijn actief op digitale 
platformen. De smartphone is aan een steile opmars bezig, 
en e-mail is een erg populair communicatiemiddel binnen 
deze leeftijdsgroep. De laatste jaren gebruiken steeds meer 
65-plussers sociale netwerksites zoals Facebook en berich-
tendiensten zoals WhatsApp. Toch is de digitale kloof nog 
niet volledig gedicht. Bepaalde subgroepen binnen dit seg-
ment blijven grotendeels verstoken van digitale media, de 
angst om (nieuwe) technologieën te gaan gebruiken blijft er 
hoger dan in andere leeftijdsgroepen, en mediawijsheid blijft 
een belangrijk aandachtspunt.




65-plussers geen computer, smartphone of ta-
blet in huis heeft; 82% bezit dus minstens één 
van deze toestellen. Meer nog, 30% van de 
65-plussers heeft de drie toestellen (smart- 
phone, computer én tablet) in huis.
Digitale kloof
Uit de cijfers van digimeter blijkt dus dat 
65-plussers steeds digitaler worden. Het bezit 
van een computer, tablet of smartphone is 
ook binnen die generatie intussen meer regel 
dan uitzondering. Slechts 18% van de 
65-plussers zegt geen smartphone, tablet of 
computer te bezitten. Toch betekent dit niet 
dat de digitale kloof er volledig verdwenen is. 
Bij opsplitsing van de groep van 65-plussers 
in subgroepen, zijn er toch enkele opvallende 
verschillen. Zo zien we dat het niet-bezitten 
van digitale toestellen hoger ligt bij vrouwen 
(22%), lagere inkomens (31%), lager opgelei-
den (26%) en wie 75 jaar is of ouder (35%). 
Ook al lijkt de groep 65-plussers dus de digi-
tale kloof te dichten, we mogen niet vergeten 
dat er binnen deze groep nog steeds subgroe-
pen zijn waar digitale media nog niet vanzelf-
sprekend zijn.
Van functioneel gebruik naar 
entertainment en netwerken
Op het vlak van digitale toepassingen valt het 
op dat het vooral de praktische en functionele 
toepassingen waren die in eerste instantie leid-
den tot het gebruik van een computer, tablet of 
smartphone. Denk hierbij aan online bankie-
ren of het nieuws volgen op nieuwswebsites. 
Een andere opvallende vaststelling is dat e-mail 
al gauw een populair communicatiemiddel 
werd in deze leeftijdsgroep. E-mail wordt ook 
vaak als een sociaal netwerk gebruikt: ze hou-
den  contact met kennissen en vrienden, blij-
ven op de hoogte van nieuws en commerciële 
acties, sturen via e-mail ook grappen door en 
delen persoonlijke foto’s of filmpjes. 
Naarmate de toestellen en de (functione-
le) digitale toepassingen steeds meer ingebur-
gerd raakten, gingen 65-plussers ook vaker op 
zoek naar ontspanningsmogelijkheden op 
hun digitale toestellen. Het bekijken van on-
linevideo is het voorbije jaar flink toegeno-
men (van 26% naar 36%), terwijl 1 op de 5 
online luistert naar muziek (19%). Anders ge-
zegd: in het begin gebruikten 65-plussers di-
gitale toepassingen vooral ‘uit noodzaak’, bij-
voorbeeld om een bankoverschrijving uit te 
voeren, maar steeds meer zijn ze ook de waar-
de van digitale media als bron van entertain-
ment gaan appreciëren.
Daarnaast zien we ook dat steeds meer 
65-plussers het ‘netwerk’-principe van online 
media zijn gaan ontdekken. Het internet 
maakt het heel gemakkelijk om vrienden te 
contacteren, om foto’s te delen met familiele-
den, om een antwoord te vinden op een vraag, 
of om grappige momenten te delen met ande-
ren. Zoals eerder aangehaald, verliep de eerste 
kennismaking met dat netwerk vooral via 
e-mail. Maar 65-plussers zijn ook steeds actie-
ver op sociale media, met Facebook als veruit 
het meest populaire netwerk. Ruim 4 op de 10 
gebruikt Facebook minstens één keer per 
maand, terwijl Instagram en Twitter slechts 
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Figuur 1. Bezit digitale toestellen bij 65-plussers.  Evolutie 2014-2017 Bron: imec, 2018.




deze leeftijdsgroep. De sterkste groei zit echter 
niet bij netwerksites, maar bij berichtendien-
sten. Intussen gebruikt 24% maandelijks Face-
book Messenger en 21% WhatsApp. In 2014 
was dat nog maar respectievelijk 3% en 6%.
Uitdagingen: mediawijsheid 
bijbrengen en angst overwinnen
De overgang van e-mail naar sociale media 
kan verwarring met zich meebrengen. Een 
anekdotisch voorbeeld hiervan is dat iemand 
me vroeg hoe hij berichten uit zijn nieuws-
overzicht op Facebook kon verwijderen. Hij 
trok dus een parallel tussen het nieuwsover-
zicht op Facebook en de inbox van zijn 
e-mailprogramma. Ook al is dit slechts een 
anekdote, het geeft wel aan dat het belangrijk 
blijft om bij het aanleren van digitale vaardig-
heden niet alleen ‘knoppenkennis’ bij te bren-
gen, maar ook aandacht te schenken aan de 
achterliggende mechanismes. Denk hierbij 
ook aan meer ingrijpende zaken, zoals het al-
goritme achter het nieuwsoverzicht van Face-
book dat ervoor zorgt dat de berichten die het 
best passen bij je interesses, bovenaan je 
nieuwsoverzicht komen (wat kan leiden tot 
de zogenaamde ‘filterbubbel’). 
Daarnaast stellen we vast dat de angst 
voor technologie groter is binnen de groep 
65-plussers dan binnen andere leeftijdsgroe-
pen. Van de 65-plussers zegt ruim 4 op de 10 
moeite te hebben om zaken rond digitale toe-
passingen te begrijpen, dat ze digitale media 
hebben vermeden omdat ze er niet vertrouwd 
mee waren, of dat ze termen gelinkt aan digi-
tale toepassingen verwarrend vinden. Dat cij-
fer ligt hoger dan in de totale Vlaamse popu-
latie, waar dit schommelt rond de 25%. 
Het reduceren van angst om technologie 
te gebruiken, het bijbrengen van mediawijs-
heid en het verder verkleinen van de digitale 
kloof binnen subgroepen blijven uitdagingen 
bij Vlaamse 65-plussers. Deze drie elementen 
hangen ook nauw samen. De angst om tech-
nologie te gebruiken vloeit grotendeels voort 
uit het gevoel niet goed te weten hoe om te 
gaan met die verschillende vormen van digita-
le media; het gebrek aan mediawijsheid is het 
hoogst bij de subgroepen die de laagste adop-
tiegraad van technologie vertonen; en de digi-
tale kloof is het meest uitgesproken bij wie een 
hoge mate van angst vertoont ten opzichte van 
digitale media. Initiatieven die dit segment 
verder wegwijs willen maken in de digitale we-
reld, zetten best in op deze drie facetten, en 
niet op slechts één aspect.
Literatuur
Imec (2018). Imec.digimeter 2017. Geraadpleegd 
van https://imec.be/digimeter
Digimeter is een jaarlijkse studie van imec over be-
zit en gebruik van media en technologie in 
Vlaanderen. De vragenlijst wordt ingevuld 
door een steekproef van ruim 2.000 Vlamin-
gen, representatief op leeftijd, geslacht, oplei-
dingsniveau en provincie. Het rapport kan gra-
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Figuur 2. Gebruik sociale netwerksites en berichtendiensten bij 65-plussers  Bron: imec, 2018.
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Tabel 1. Angst voor digitale toepassingen 





Ik ondervind moeilijkheden om de meeste zaken rond digitale 
toepassingen te begrijpen
43% 24%
Ik heb digitale toepassingen vermeden omdat ik er niet vertrouwd 
mee ben
41% 26%
Termen gelinkt aan digitale toepassingen vind ik verwarrend 41% 25%
Ik twijfel om digitale toepassingen te gebruiken omdat ik vrees 
fouten te maken die ik niet kan rechtzetten
36% 21%
Ik voel me bezorgd over het gebruik van digitale toepassingen 32% 30%
Ik slaag er moeilijk in om op de hoogte te blijven van belangrijke 
ontwikkelingen in digitale toepassingen
29% 20%
Ik vrees dat ik iets zal beschadigen als ik digitale toepassingen 
gebruik
24% 13%
Ik slaag er moeilijk in om digitale vaardigheden te leren 22% 11%
Bron: imec, 2018.
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Moderne communicatiemiddelen 
en eHealth: kansrijk voor ouderen?
CHANDRA VERSTAPPEN
Laaggeletterdheid: grote 
impact op welbevinden en 
gezondheidsvaardigheid 
De optimistische uitkomsten van het onder-
zoek naar gebruik van sociale media en inter-
net gelden niet voor laagopgeleide/laaggelet-
terde ouderen. In Nederland hebben 2,5 
miljoen mensen grote moeite met lezen, schrij-
ven en/of rekenen. Onder hen 1,2 miljoen 
65-plussers. Tweederde van de totale groep is 
van Nederlandse afkomst. Deze mensen kun-
nen wel lezen en schrijven, maar halen niet het 
eindniveau vmbo of niveau mbo-2. Zij hebben 
vaak moeite met digitale vaardigheden. 
Laagopgeleiden leven gemiddeld zeven 
jaar korter en 19 jaar minder in goed ervaren 
gezondheid dan hoogopgeleiden. 29% van de 
volwassenen in Nederland heeft beperkte ge-
zondheidsvaardigheden (moeite met vinden, 
begrijpen en toepassen van informatie over 
zorg en gezondheid). Laaggeletterdheid heeft 
grote impact op de mate van gezondheids-
vaardigheid. Ouderen in deze groep zijn vaak 
hun hele leven al kwetsbaar: doorgaans heb-
ben zij een lagere sociaaleconomische status, 
een slechtere gezondheid en lage gezond-
heidsvaardigheden. Het zorgsysteem is com-
plex en informatie over preventie, zorg en ge-
zondheid is voor deze groep te ingewikkeld. 
Zij zijn in het algemeen niet (voldoende) di-
gitaal vaardig om een computer te gebruiken, 
laat staan om informatie te vinden. Ze erva-
ren vaker gezondheidsproblemen, voelen zich 
sneller afhankelijk en hulpbehoevend. For-
mulieren invullen is moeilijk en hun sociale 
netwerk is meestal kleiner.
De digitale ontwikkelingen gaan in hoog 
tempo door en steeds meer informatie wordt 
digitaal aangeboden. Persoonlijke gezond-
heidsomgevingen (PGO’s) zijn in opmars, 
thuismonitoring van mensen met dementie 
wordt al toegepast en er zijn steeds meer mo-
gelijkheden voor zelfmetingen. Dit zijn maar 
een paar aspecten die onderstrepen dat de 
zorg verandert en dat eHealth daarin steeds 
meer plaats krijgt.
eHealth is aan een onstuitbare opmars bezig: digitale infor-
matie over zorg en gezondheid, patiëntendossiers, zelfmetin-
gen, enzovoort. Bovendien bleek in december 2017 dat het 
aantal ouderen van 65 jaar en ouder dat gebruik maakt van 
internet en sociale media explosief is gestegen. Ouderen ge-
bruiken internet vooral als informatiebron over goederen en 
diensten, zoeken gezondheidsinformatie op en lezen de krant. 
Ook het sociale mediagebruik zoals Facebook groeit snel. Dat 
is goed nieuws. Waarom dan toch een kanttekening?
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A eHealth biedt perspectieven
eHealth biedt veel kansen in de zorg en on-
dersteuning, ook voor ouderen. Het brengt 
preventie en zorg dichterbij. Het geeft men-
sen de mogelijkheid om actiever te letten op 
een gezonde leefstijl. Zelfmanagement van 
chronische aandoeningen is makkelijker.
Juist voor iedereen die moeite heeft met le-
zen en schrijven en voor mensen met beperkte 
gezondheidsvaardigheden biedt eHealth juist 
veel mogelijkheden:
• Beeld en geluid voor duidelijke uitleg; 
• Pictogrammen die beter aansluiten op de 
belevingswereld van gebruikersgroepen; 
• Directe feedback voor verheldering van de 
hulpvraag;
• Spraakherkenning en voorleesfunctie;
• Gedoseerde informatie en eenvoudige zin-
nen en woorden;
• Bekijken in eigen tempo, taal, tijd en even-
tueel samen met anderen;
• Maatwerk voor individuele gebruiker.
Op dit moment wordt er bij het maken van 
websites, apps en andere eHealthtoepassingen 
echter onvoldoende rekening gehouden met 
laaggeletterde/laagopgeleide gebruikers. Het 
maakt dat de toepassingen niet geschikt zijn 
om in te zetten bij de begeleiding of behande-
ling van mensen, waaronder ook een groot 
aantal ouderen, die moeite hebben met lezen 
en schrijven. Het is paradoxaal: we verzilveren 
de kansen om zorg en ondersteuning voor 
mensen met een lage sociaaleconomische sta-
tus via eHealth te verbeteren niet, terwijl de te 
behalen gezondheidswinst bij hen het groot-
ste is. Als we niets doen, dreigen de gezond-
heidsverschillen nog groter te worden.
Begrijpelijke, toegankelijke 
eHealthtoepassingen 
Om tot eHealthtoepassingen te komen die ge-
schikt zijn voor iedereen, zijn bij de ontwikke-
ling ervan drie uitgangspunten van belang.  
1. Co-creatie
Bij de ontwikkeling van eHealthtoepassingen 
(van website tot robotica in zorg of onder-
steuning) is het fundamenteel dat professio-
nals en ict-ontwikkelteams vanaf de start met 
gebruikers met beperkte gezondheidsvaardig-
heden optrekken. Een voorbeeld kan zijn het 
ontwikkelen van een buurtplatform om bij te 
dragen aan de sociale cohesie in de buurt (so-
ciale kaart, diensten aanbieden, gereedschap 
uitlenen, samen wandelen, etcetera.). Ge-
dachte is dat zo’n platform bij kan dragen aan 
het verminderen van eenzaamheid onder ou-
deren. Ervaren de gebruikers het probleem 
ook en is de bedachte oplossing de juiste? Op 
basis van dit gesprek komt een website of an-
dere eHealthtoepassing (i.c. een buurtplat-
form) tot stand. Het is erg belangrijk deze 
versie voor te leggen aan gebruikers die moei-
te hebben met lezen en schrijven. Het levert 
een schat aan informatie op over de toeganke-
lijkheid en begrijpelijkheid van het product 
die vaak relatief eenvoudig kan worden ver-
werkt in de volgende versie. Ook bij aanpas-
sing van bestaande producten is co-creatie be-
langrijk. Pharos testte een buurtplatform 
onder laagopgeleide ouderen uit een achter-
standswijk om het platform beter toeganke-
lijk te maken, zodat ook laagopgeleide oude-
ren er gebruik van kunnen maken. De 
gebruikers geven feedback over de gebruikte 
taal en beelden, doen suggesties voor eenvou-
diger woorden, testen of het makkelijk is om 
te navigeren op de website van het platform.
2. Inclusief ontwerp 
Startpunt is het ontwikkelen van een eHealth- 
toepassing voor iederéén. Ook hoogopgelei-
den vinden het prettig als informatie over zorg 
en gezondheid eenvoudig en begrijpelijk is. 
Dit proces vergt veel van de initiatiefnemers: 
in plaats van alle beschikbare informatie te wil-
len delen, moet de boodschap teruggebracht 
worden naar de kern. Wat moet een patiënt/
cliënt echt weten om tot een goede uitkomst te 
komen? En welke eenvoudige woorden passen 
daarbij? Voor mensen die uitgebreidere infor-
matie zoeken werkt een link naar (wetenschap-
pelijke) achtergrondinformatie goed. Ook is 
het erg belangrijk dat je website of app ge-
bruiksvriendelijk is, ongeacht het niveau van 
gezondheidsvaardigheid of beperking (moto-
risch, visueel, auditief ). Pharos werkt samen 
met Stichting Accessibility zodat er wordt vol-




daan aan Europese richtlijnen voor toeganke-
lijkheid voor mensen met een beperking.
3. Professionele begeleiding bij gebruik 
noodzakelijk (blended care)
Uitgangspunt bij eHealthtoepassingen is dat 
de digitale toepassing altijd wordt gecombi-
neerd met face-to-face contact met een zorg-
verlener/professional. Deze begeleiding is erg 
belangrijk: het geeft de (oudere) gebruiker ver-
trouwen dat het om een betrouwbare toepas-
sing gaat en laat zien dat het niet om ‘koude’ 
zorg gaat. Integendeel, de zorgverlener kan 
elke individuele patiënt zorg op maat geven. 
De zelf gemeten waarden bijvoorbeeld bij 
COPD leiden tot een consult wanneer de 
waardes aangeven dat het nodig is, in plaats 
van een protocollair vastgesteld aantal contro-
les per jaar waarbij momentopnames worden 
beoordeeld, maar tussentijdse fluctuaties niet 
opgemerkt worden. Dit betekent dat de pati-
ent betere zorg krijgt en alleen naar de specia-
list hoeft te gaan als daar een aanleiding voor is.
Vier stappen om te komen tot 
eHealth4All
Pharos zet samen met partners in om tot 
eHealthtoepassingen te komen die geschikt 
zijn voor iedereen, dus ook voor mensen die 
moeite hebben met lezen, schrijven en het ge-
bruik van computers, en mensen met beperkte 
gezondheidsvaardigheden. En dus ook voor 
alle ouderen! Daar zijn vier stappen voor nodig.
1. eHealth is begrijpelijk voor iedereen
Rekening houden met laaggeletterdheid en 
beperkte gezondheidsvaardigheden is essenti-
eel voor toegankelijkheid. Hiervan profiteren 
álle mensen: iedereen is gebaat bij eenvoudige 
en begrijpelijke informatie, ook hoogopgelei-
den. Pharos biedt twee instrumenten om te 
gebruiken bij het maken of aanpassen van bij-
voorbeeld een website of app: de Checklist 
toegankelijke informatie (zie http://www.pha-
ros.nl/documents/doc/checklist%20toegankelij-
ke%20informatie.pdf ) en het Voorlichtings-
materiaal Beoordelingsinstrument. Met de 
laatste kun je de toegankelijkheid van medi-
sche informatie scoren.
2. eHealth is makkelijk te gebruiken en te 
vinden
De producten – van website tot robotica en 
domotica – zijn makkelijk te gebruiken. Het 
moet eenvoudig zijn om te navigeren door 
websites met informatie over zorg en onder-
steuning of om apps te gebruiken voor men-
sen met beperkte gezondheidsvaardigheden 
en voor mensen met een motorische, visuele 
of auditieve beperking. Bovendien is het be-
langrijk dat gevalideerde en toegankelijke toe-
passingen makkelijk te vinden zijn. Pharos is 
partner in het Nationaal eHealth Living Lab 
(NeLL) – een initiatief van Niels Chavannes 
van het Leids Universitair Medisch Centrum 
– dat zich ten doel heeft gesteld dit te bewerk-
stelligen. In de beoordeling van de toepassin-
gen door NeLL is begrijpelijkheid en toegan-
kelijkheid één van de criteria.
3. Professionals kunnen mensen met 
 beperkte gezondheidsvaardigheden coa-
chen bij gebruik
Om mensen met beperkte gezondheidsvaar-
digheden te coachen en begeleiden bij het ge-
bruik van eHealthtoepassingen zijn vaardighe-
den nodig. Bijvoorbeeld hoe je laaggeletterd- 
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A heid herkent en hoe je effectief communiceert 
met mensen die moeite hebben met lezen en 
schrijven. Ook is het belangrijk de digitale 
vaardigheid van je patiënt/cliënt in te kunnen 




De begeleiding en coaching van mensen 
moet worden opgenomen in het reguliere 
zorgproces en waar nodig vergt dat aanpas-
sing van je organisatie. Daarbij kan gedacht 
worden aan het mogelijk maken dat ouderen 
die moeite hebben met het patiëntportaal 
daarbij geholpen kunnen worden, bijvoor-
beeld door de praktijkassistente of door af-
spraken te maken met vrijwilligers die op een 
laagdrempelige manier uitleg kunnen geven 
aan ouderen die daar behoefte aan hebben.
4. Lokale spelers in preventie en zorg maken 
afspraken over de inzet van eHealth
eHealth4All, eHealth die iedereen kan ge-
bruiken, kan helpen bij het terugdringen van 
gezondheidsverschillen. Daarvoor is de vierde 
stap noodzakelijk. Partijen in een gemeente of 
regio willen eHealth inzetten om stappen te 
nemen om de gezondheid van haar inwoners 
te verbeteren. Dat kan bijvoorbeeld zijn dat er 
in een wijk erg veel gerookt wordt. Of dat uit 
onderzoek van de Gemeentelijke Gezond-
heidsdienst (GGD) is gebleken dat eenzaam-
heid onder ouderen erg groot is. Het is nodig 
dat alle partijen (zoals de gemeente, zorgaan-
bieders, welzijnsorganisaties, de bibliotheek, 
initiatieven van inwoners, woningbouwcor-
poraties, schuldhulpverlening, sportclubs en 
de zorgverzekeraar) samen tot afspraken ko-
men over de inzet van eHealth. Zo kan ge-
werkt worden aan het bereiken van eenzame 
ouderen en een integrale aanpak van preven-
tie, zorg en ondersteuning. 
Roadmap
Er is een groep ouderen die steeds meer ge-
bruik maakt van internet en sociale media. 
Zij zoeken bijvoorbeeld graag informatie op 
over zorg en gezondheid. Dit is voor een grote 
groep niet weggelegd: zij hebben moeite met 
lezen en schrijven, vinden het moeilijk met de 
computer om te gaan. De beschikbare infor-
matie is te ingewikkeld en het gebruiksgemak 
van eHealthtoepassingen laat te wensen over. 
Als we hier niet iets aan veranderen, nemen 
de gezondheidsverschillen toe: immers de in-
zet van eHealth groeit gestaag.
De overheid heeft ambitieuze doelstellin-
gen geformuleerd over hoeveel mensen er ge-
bruik van moeten kunnen maken, zorgverze-
keraars belonen zorgaanbieders steeds vaker 
voor het inzetten van eHealth en het aantal 
toepassingen groeit enorm snel.
Vooralsnog wordt bij de ontwikkeling van 
eHealth onvoldoende rekening gehouden 
met laaggeletterdheid en beperkte gezond-
heidsvaardigheden. Gelukkig zijn er verschil-
lende instrumenten beschikbaar en ligt er nu 
een roadmap: drie uitgangspunten voor ont-
wikkeling van toegankelijke eHealth en vier 
stappen om tot eHealth4All te komen. Zo 
komen we er wel, ook voor ouderen die moei-
te hebben met lezen en schrijven!
Literatuur
Voor een opgave van de gebruikte bronnen en 
relevante links kunt u contact opnemen met 
de auteur via c.verstappen@pharos.
Over de auteur
Mr. Chandra Verstappen (senior-adviseur en 
projectleider) werkt bij Pharos, onder andere 
in het programma eHealth4All. Pharos, ex-
pertisecentrum gezondheidsverschillen, richt 
zich op het verkleinen van gezondheidsver-
schillen in Nederland.
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Er gaat een wereld voor mensen 
open wanneer zij actief worden  
op het internet
SASKIA HAMMINGA-ROEST
De snelheid van digitale 
ontwikkelingen
De digitale ontwikkelingen gaan heel snel en 
steeds meer dienstverlening wordt online ge-
regeld, zoals bankzaken en contacten met 
overheidsdiensten. Loketten worden gesloten 
en papieren formulieren verdwijnen. Veel se-
nioren willen graag zelfredzaam blijven en 
niet afhankelijk zijn van anderen. Door de 
hulp van organisaties als SeniorWeb kunnen 
ze bijblijven, onlinecursussen volgen en een 
helpdesk bellen of e-mailen. 
Voor veel senioren is SeniorWeb een vang-
net en een filter voor de grote hoeveelheid 
nieuwe ontwikkelingen die op hen afkomen. 
De kracht van SeniorWeb zit in de combinatie 
van inspiratie, educatie en ondersteuning. De 
informatie die bijvoorbeeld wordt geboden 
over online veiligheid en privacy is erg belang-
rijk om senioren zekerder te maken. Geleerd 
wordt hoe mensen een goed wachtwoord kun-
nen maken en deze bewaren. Ook heeft Seni-
orWeb hier een voorlichtingsrol: leden wor-
den er regelmatig op geattendeerd dat banken 
nooit een e-mail sturen waarin om gegevens 
Ouderen en sociale media. Steeds meer ouderen vinden de 
weg naar het internet en worden online actief. Een van de 
organisaties waar men terecht kan voor het aanleren van di-
gitale vaardigheden is SeniorWeb. SeniorWeb helpt al sinds 
1996 senioren hun weg te vinden in de digitale samenleving. 
En met succes: op dit moment zijn 150.000 mensen lid van 




De Nederlandse vereniging SeniorWeb is in 
1996 opgericht: met de introductie van Win-
dows 95 wordt computer en internet toegan-
kelijk voor de massa. Het Nederlands Platform 
Ouderen en Europa (NPOE), opgericht door 
het Comité Nationale Dag van de ouderen met 
als doel een netwerk van ouderenorganisaties 
door heel Europa te vormen en meer samen-
werking en synergie over ouderenkwesties te 
bewerkstelligen, zag al snel de mogelijkheden 
die computer en internet aan ouderen bie-
den. Geïnspireerd door het Amerikaanse voor-
beeld SeniorNet startten zij met de website 
SeniorWeb. Het werd en is nog steeds de mis-
sie van SeniorWeb dat alle ouderen participe-
ren en zich kunnen ontplooien in de digitale 
samenleving. Het uitgangspunt hierbij is dat 
alles voor en dóór senioren gedaan wordt. De 
meeste leden van SeniorWeb zijn 65 jaar en 
ouder; de ervaring leert dat veel mensen na 
hun werkende leven terugvallen op de hulp en 
educatie van de vereniging. 
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A gevraagd wordt. Leden kunnen verdachte 
e-mails doorsturen naar SeniorWeb, die dan 
gecheckt worden op bijvoorbeeld phishing.  
Uit het jaarlijkse ledenonderzoek van Se-
niorWeb blijkt dat mensen lid zijn van de ver-
eniging onder meer om de volgende redenen:
1.  men wil op de hoogte blijven van de nieu-
we ontwikkelingen;
2.  men wil meer leren over de computer en 
internet;
3.  omdat men het kwartaaltijdschrift Enter 
graag wil ontvangen;
4.  omdat men een beroep wil kunnen doen 
op computerhulp.
De ervaring leert dat de wereld van senioren 
veel groter wordt zodra ze kunnen e-mailen, 
internetten en op sociale media zitten. Ze 
zien foto’s van kinderen of kleinkinderen en 
kunnen contact onderhouden via Skype met 
vrienden of familie die ver weg wonen. Ook 
speelt internet een belangrijke rol bij het lan-
ger zelfstandig blijven wonen. Steeds meer 
handelingen waar je vroeger de deur voor uit 
moest, kun je nu online regelen. Denk aan 
bankzaken, kleding kopen en boodschappen 
doen. Ook steeds meer zorgtaken, zoals die 
door de thuiszorg geleverd worden, gebeuren 
tegenwoordig online.
Cursussen op locatie en online 
SeniorWeb biedt senioren diverse mogelijkhe-
den om lessen te volgen (gemiddelde kosten 
per lesuur liggen tussen 7,5 en 12,5 euro). 
Men kan op 415 fysieke locaties terecht voor 
cursussen over diverse digitale onderwerpen, 
zoals het gebruik van Facebook of WhatsApp, 
Windows 10, of leren werken met een iPad. 
De cursussen zijn kleinschalig en de vakkundi-
ge vrijwillige docenten zijn senioren. Ook 
mensen die nog geen enkele ervaring met de 
computer hebben, zijn hier van harte welkom. 
De cursussen vinden plaats in buurthuizen, bi-
bliotheken en welzijns- of zorginstellingen. 
Ook via de website biedt SeniorWeb zijn leden 
online cursussen, variërend van Aan de slag 
met Facebook, E-mailen, werken met Win-
dows 10, maar ook omgaan met de OV-chip-
kaart. Alle onderwerpen die van belang zijn in 
het dagelijks leven komen aan de orde.
Sociale media 
Uit onderzoek van het CBS (2017) blijkt dat 
senioren steeds vaker gebruik maken van soci-
ale media, zoals Facebook en WhatsApp. 
Vooral onder 65- tot 75-jarigen is het sociale 
mediagebruik de laatste jaren toegenomen. In 
2017 gaf 64% van de ondervraagden in deze 
leeftijdscategorie aan actief te zijn geweest op 
sociale media in de drie maanden vooraf-
gaand aan het onderzoek. Vijf jaar eerder was 
dat nog 24%. Ook het sociale media-gebruik 
van 75-plussers is gegroeid, vooral in 2017. 
Toen gaf 35% aan gebruik te hebben gemaakt 
van sociale media, in 2016 was dat nog 22% en 
in 2012 nog maar 5%. In de jongste leeftijds-
groepen maakt vrijwel iedereen gebruik van 
Vrijwilligers
Het bijzondere van de aanpak van SeniorWeb is 
dat zij met meer dan drieduizend vrijwilligers 
op 415 locaties in het land werken. De vereni-
ging is volledig zelfstandig en wordt gefinan-
cierd uit de lidmaatschapsgelden (31 euro per 
jaar voor lidmaatschap in 2018). SeniorWeb 
ontvangt geen subsidies (zie voor geschiede-
nis: https://www.seniorweb.nl/over-seniorweb/ 
geschiedenis). 
De vrijwilligers die actief zijn voor de leden-
diensten van SeniorWeb worden ondersteund, 
aangestuurd en geworven door medewerkers 
van het landelijke bureau van de Vereniging. 
Regio-coördinatoren plannen de werkzaam-
heden in. Ook de helpdesk voor de leden 
wordt bemand door betrokken vrijwilligers: zij 
bieden hulp via internet, per telefoon en aan 
huis. Deze vrijwilligers zijn zelf vaak ook senio-
ren. Met deze aanpak is er vrijwel altijd een 
vrijwilliger in de buurt. Het grote voordeel en 
belangrijk uitgangspunt hierbij is dat de vrij-
willigers dezelfde taal spreken als de senioren: 
men neemt de tijd en gebruikt geen Engelse 
termen. Er wordt gewerkt met de zogenaamde 
‘stap-voor-stap’-methode, oorspronkelijk ont-
wikkeld door Addo Stuur in samenwerking 
met de Universiteit Twente, waarbij letterlijk 
elke stap wordt uitgelegd. Er worden veel 
schermvoorbeelden en tegenwoordig ook 
steeds meer filmpjes gebruikt.




sociale media. Van alle Nederlanders van 12 
jaar of ouder samen is dat 85%.
Onder senioren was het gebruik van soci-
ale media in 2017 als volgt: 
• 55- tot 65-jarigen: 84%;
• 65- tot 75-jarigen: 64%;
• 75-plussers: 35%.
Uit het jaarlijkse onderzoek bij een steekproef 
onder de 150.000 leden van SeniorWeb in 
2017 kwam tevens naar voren dat steeds meer 
senioren beschikken over een smartphone. 
Was dit in 2015 nog 51% en in 2013 zelfs nog 
maar 29%, in 2017 is dit reeds 72%. Het feit 
dat steeds meer mensen een smartphone heb-
ben, is een belangrijke reden die de groei in 
het gebruik van sociale media onder deze 
doelgroep verklaart. 
Van de leden van SeniorWeb is 92% 1 keer 
of meer per dag actief op internet. Op de 
vraag wat men dan online doet, blijkt dat 
mensen e-mailen (96%), internetbankieren 
(89%) en informatie op internet zoeken 
(86%). Maar ook het bekijken van filmpjes op 
YouTube of beluisteren van muziek is populair 
(44%) en 38% maakt dagelijks gebruik van so-
ciale media. 
Van de sociale media gebruiken de res-
pondenten met name WhatsApp (59%), Fa-
cebook (44%) en YouTube (43%). Beduidend 
minder mensen gebruiken Instagram (7%) en 
Twitter (6%). 
Verrijking van het leven
Voor steeds meer senioren is digitaal actief 
zijn een verrijking van hun leven en staat het 
gelijk aan onafhankelijk zijn. Uit onderzoek 
in 2015 van SeniorWeb, in samenwerking 
met onderzoeksbureau Ruigrok, komt naar 
voren dat digitale apparaten de wereld voor 
veel mensen groter en leuker maken, en seni-
oren het gevoel geven met de tijd mee te gaan 
(65%) en onafhankelijker te zijn (53%). Te-
vens zorgt het voor meer contact met familie, 
vrienden en kennissen (51%). Sociale media 
maken de wereld letterlijk groter voor deze 
doelgroep. 
Door het gebruik van internet blijkt maar 
liefst 37% hernieuwde contacten met vrien-
den van vroeger te hebben. Ook op de vraag 
wat voor invloed het op het dagelijks leven 
heeft als men geen gebruik meer kan maken 
van digitale apparaten, komt duidelijk naar 
voren dat dit voor minder contact en meer 
ongemak zou zorgen. Het zou het leven vol-
gens veel senioren dan ook saaier en moeilij-
ker maken. Het onderhouden van contacten 
wordt namelijk een stuk lastiger en duurder 
(bellen in plaats van e-mailen of Skypen), ze-
ker met familie en vrienden in het buiten-
land. En het zou als erg vervelend worden er-
varen wanneer men bijvoorbeeld geen gebruik 
meer zou kunnen maken van digitale over-
heidsloketten en internetbankieren. Maar er 
zijn ook nog altijd senioren die het geen ramp 
Tabel 1. Apparaat gebruik bij leden van SeniorWeb (in %)
Gebruikt u* onderstaande 
 apparaten? (n = 2.180)
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Desktop computer 75 65 65 61 59 58 58
Laptop / netbook 54 61 67 66 67 67 69
Tablet computer 5 18 47 56 63 67 67
Smartphone 7 10 29 40 51 60 72
E-reader 5 11 22 25 26 27 28
Smart-tv       20 23 24 32
* Gemiddeld gebruikt een persoon 3 apparaten. 
Bron: Ledenonderzoek SeniorWeb 2017




vinden en zich gewoon zouden aanpas-
sen. Deze generatie is zonder internet opge-
groeid en weet ook hoe het kan zijn zonder 
deze nieuwe technologie. 
De vrijwilligers van SeniorWeb horen tij-
dens hun werk vele hartverwarmende verha-
len van mensen die via Facetime of Skype 
contact onderhouden met familie in Canada 
of Nieuw- Zeeland, of van mensen die via in-
ternet weer in contact zijn gekomen met 
oud-klasgenoten of dienstmaatjes. “Mijn we-
reld is letterlijk groter geworden”. Ook geven 
mensen aan veel vaker contact te hebben met 
kleinkinderen en vrienden van vroeger. Via 
WhatsApp is het eenvoudig even een bericht-
je te sturen of een vakantiefoto te delen. Zo 
hebben senioren het gevoel meer betrokken te 
zijn bij het leven van hun kinderen en klein-
kinderen en wordt hun wereld letterlijk groter 
(informatie uit mondelinge overlevering via 
vrijwilligers en medewerkers van het landelij-
ke bureau; zie ook Ruigrok, 2015). 
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Over de auteur
Saskia Hamminga-Roest is sinds 2014 Marke-
ting & Communicatie Manager bij Senior-
Web te Utrecht.
“Ik zie het als investering in je oude dag, zodat 
als je 80 bent je niet achter de geraniums zit. Dan 
kan je lekker internetten en mailen met de klein-
kinderen. En als je straks de deur niet meer uit 
kunt, dan kun je je boodschappen via internet 
bestellen en thuis laten bezorgen.” aldus een 
enthousiast SeniorWeb lid.
Alle ouderen naar buiten: De natuur als groen medicijn
Jasper de Ruiter en Marieke Dijksman. Zeist: KNNV Uitgeverij. ISBN: 
978-90-5011-670-1, 160 pagina’s, € 24,95.
De jeugd moet meer naar buiten, horen we vaak, maar voor oude-
ren geldt dat net zo goed! Want natuur heeft een positieve invloed 
op onze gezondheid en kwaliteit van leven. Buiten zijn vermindert 
stress, pijn, eetproblemen, depressies en slaapproblemen. Het ver-
betert je humeur, zelfbeeld en tevredenheid. Dit boek bevat hand-
vatten voor ouderen, hun verzorgers en vrijwilligers om samen 
naar buiten te gaan, in beweging te komen en de natuur te beleven, 
te ontdekken en herinneringen op te halen. Kortom, ontdek de 
natuur in je buurt en voel je beter! Jasper de Ruiter is illustrator en 
daarnaast ontwikkelt hij allerlei producten ter ondersteuning van 
natuureducatie. Marieke Dijksman is hoofdredacteur van Vogels 
Junior van Vogelbescherming. Samen schreven ze eerder Alle kin-
deren naar buiten.
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Gerōn 4/2018 Tijdschrift over ouder worden & samenleving 23
Nederland-Vlaanderen 
Overeenkomsten en verschillen in 
sociale mediagebruik
ELLEN VAN HOUDENHOVE, LIEVE VANDERLEYDEN & RIA WIJNEN
Het digitale tijdperk: ook voor 
ouderen?
Het gebruik van digitale toepassingen en soci-
ale media is niet meer weg te denken uit onze 
samenleving. Zowat iedereen lijkt een smart- 
phone te hebben, actief te zijn op Facebook en 
filmpjes te delen via sociale media. Maar vin-
den we deze trend ook terug bij ouderen, of 
kan er nog steeds gesproken worden van een 
digitale kloof tussen jong en oud waarbij het 
vooral de jongere generaties zijn die gebruik 
maken van sociale media? Eugène Loos stelt in 
het eerste hoofdartikel dat de digitale kloof, 
voor wat betreft leeftijd, vrijwel gedicht is in 
Nederland. Dit blijkt onder andere uit het ge-
geven dat het percentage 65- tot 75-jarigen 
dat nog nooit internet gebruikt heeft, op am-
per acht jaar tijd gedaald is van 43% in 2009 
naar 11,7% in 2017 (http://statline.cbs.nl). 
Ook in Vlaanderen lijken 65-plussers 
steeds digitaler te worden, al wijst Bart Van-
haelewyn er in het tweede hoofdartikel op dat 
dit niet per se betekent dat de digitale kloof 
helemaal gedicht is. Binnen de groep van 
65-plussers zijn er namelijk een aantal sub-
groepen te onderscheiden waarbij kennis over 
en gebruik van sociale media nog steeds be-
perkt is. Zo blijken vrouwen, ouderen met een 
lager inkomen of lagere opleiding en 75-plus-
sers, minder vaak mee te surfen op de digitale 
golf. Ook Eugène Loos wijst erop dat er ver-
schillen zijn binnen de groep van 65-plussers 
inzake het gebruik van relatief nieuwe media, 
zoals chatten en het gebruik van sociale net-
werken. Zo geeft Nederlands onderzoek aan 
dat 34% van de 65- tot 75-jarigen sociale net-
werken zoals Facebook gebruikt; bij de 
75-plussers is dat 17,3% (situatie in 2017). 
Dit lijkt ons een belangrijke kanttekening: ou-
deren vormen namelijk geen homogene groep; 
binnen de doelgroep van 65-plussers zijn er 
grote verschillen, waarbij leeftijd slechts een 
van de relevante parameters is. 
Chandra Verstappen, die specifiek in-
zoomt op het gebruik van digitale middelen in 
het kader van eHealth, oordeelt in haar bijdra-
ge dat het stijgend gebruik van internet en so-
ciale media bij ouderen een goede zaak is die 
we met z’n allen kunnen toejuichen. Zij 
plaatst echter kanttekeningen bij de optimisti-
sche uitkomsten van onderzoek. 2,5 miljoen 
Nederlanders hebben moeite met lezen, 
schrijven en/of rekenen. Onder hen zijn er 1,2 
miljoen 65-plussers die vaak moeite hebben 
met digitale vaardigheden omwille van lagere 
opleiding/laaggeletterdheid. Voor deze oude-
ren is bijvoorbeeld het opzoeken van relevante 
informatie over zorg en gezondheid moeilijk. 
In welke mate en waarom gebruiken Vlaamse en Nederland-
se ouderen sociale media, zijn er evoluties in het gebruik op 
te merken en hoe is het gesteld met de zogenaamde digitale 
kloof? Hierbij enkele reflecties.
SOCIALE MEDIA
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A Zij stelt vast dat bij het maken en het gebruik 
van websites, apps en andere toepassingen te 
weinig rekening wordt gehouden met deze 
ouderen. Het maakt dat de toepassingen dan 
ook niet kunnen worden ingezet om deze ou-
deren te begeleiden of te behandelen. Net hier 
is een vertaalslag belangrijk, want de inzet van 
eHealthtoepassingen groeit. Indien er niets 
verandert en de samenleving niet inzet op het 
optrekken van de beperkte digitale vaardighe-
den van laagopgeleide ouderen, zullen de 
gezondheids verschillen tussen ouderen alleen 
maar toenemen. En laat het nu zo zijn dat er 
precies bij ouderen met een lage opleiding nog 
heel wat gezondheidswinst kan worden ge-
boekt. 
Saskia Hamminga-Roest wijst in haar arti-
kel op het grote belang van het aanleren van 
digitale vaardigheden door ouderen via onli-
necursussen. Velen onder hen hebben de weg 
naar de digitale samenleving reeds gevonden 
via SeniorWeb, een organisatie die sterk inzet 
op het vergroten van de kennis rond nieuwe 
ontwikkelingen waardoor senioren zich ook 
veiliger en zekerder voelen. Ouderen die der-
gelijke cursussen volgden, getuigen dat hun 
wereld letterlijk groter is geworden. In Vlaan-
deren worden ouderen eveneens aangemoe-
digd om kennis te maken met de mogelijkhe-
den van het digitale. Tal van organisaties 
helpen ouderen op weg met cursussen.
Andere doeleinden voor het gebruik 
van sociale media bij ouderen dan bij 
jongere generaties? 
Inzake motivatie voor gebruik, ziet Bart Van-
haelewyn een duidelijke evolutie, waarbij oude-
ren aanvankelijk eerder uit noodzaak gebruik 
maakten van digitale toepassingen, maar dat 
vandaag steeds meer doen in het kader van of 
met het oog op ontspanning en netwerkvor-
ming of –onderhoud. Specifiek voor Vlaande-
ren vertaalt dit zich onder andere in het feit dat 
de meest gebruikte toepassingen bij 65-plussers 
de berichtendiensten zijn, zoals Facebook Mes-
senger en Whatsapp. Deze worden gebruikt 
om in contact te komen én te blijven met 
vrienden, kennissen en familie, maar we zou-
den ook verder kunnen denken: zijn er moge-
lijkheden voor professionals om via de digitale 
weg in contact te blijven met ouderen? Zeker 
wanneer we denken aan eenzame ouderen, lijkt 
het ons een interessante piste om te verkennen.
De trend naar digitalisering is niet meer te 
stoppen, ook al kunnen hier bezwaren tegen 
worden opgeworpen. Het is dan ook zaak om 
ouderen te ondersteunen hun weg hierin te 
vinden. Op dat vlak ziet Bart Vanhaelewyn en-
kele uitdagingen bij 65-plussers. Het blijkt dat 
bij een deel van de 65-plussers, het niet-ge-
bruik maken van sociale media te maken heeft 
met angst voor technologie. Hoewel Eugène 
Loos terecht aanhaalt dat we nooit te oud zijn 
om te leren, mogen we niet onderschatten dat 
ouderen mogelijk uit angst voor het nieuwe en 
onbekende van de digitale wereld, vermijden 
om de stap te zetten naar gebruik van digitale 
toepassingen en sociale media. Om hieraan te-
gemoet te komen, is er nood aan heldere infor-
matie voor ouderen, en ondersteuning bij ge-
bruik. Echter, naast de technische vaardigheden 
(wat is er ter beschikking en wat kan ik er mee 
doen?), moeten we ook mediawijsheid als een 
aan te leren vaardigheid erkennen. Mediawijs-
heid wordt vaak geassocieerd met jongeren, 
maar ook voor ouderen is het belangrijk om te 
weten hoe bijvoorbeeld nieuwsoverzichten op 
sociale netwerken zoals Facebook worden 
weergegeven: wat je te zien krijgt, hangt af van 
wat je eerder ‘geliked’ hebt, de zogenaamde fil-
terbubbel. In tijden van fake news is het essen-
tieel om, zoals Bart Vanhaelewyn het ver-
woordt, niet enkel aandacht te besteden aan 
‘knoppenkennis’ maar ook aan de achterlig-
gende mechanismen.  
Opportuniteiten en beperkingen
Dat de digitale kloof tussen jongeren en oude-
ren verkleint zowel in Vlaanderen als in Neder-
land, is een vaststaand gegeven, maar het mag 
duidelijk zijn dat er binnen de ouderenpopula-
tie nog steeds subgroepen zijn voor wie het ge-
bruik van sociale media niet mogelijk is, om-
wille van technische aspecten (gebrek aan 
‘knoppenkennis’) of sociaaleconomische facto-
ren zoals een lage opleiding. Bijgevolg mogen 
we niet alle heil verwachten van sociale media, 
ook al bieden ze interessante mogelijkheden.
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INTERVIEW
Professor Dr. Gerben Westerhof is hoogleraar 
Narratieve Psychologie en Technologie aan de 
Vakgroep Psychology, Health and Technology 
(PGT) van de Universiteit Twente. Hij bestu-
deert hoe persoonlijke verhalen bijdragen aan 
de levensloopontwikkeling van identiteit, 
geestelijke gezondheid en welbevinden. The-
orieën uit de positieve psychologie en geron-
tologie dragen bij aan een beter inzicht in de 
rol van verhalen. Technologie ondersteunt 
mensen in het maken en delen van verhalen 
over hun leven, zoals in digitale levensboeken 
of online therapie. Technologie ondersteunt 
onderzoekers bij de analyse hoe verhalen in 
het alledaagse leven worden uitgedrukt, bij-
voorbeeld in de expressie van emoties of in 
conversaties tussen therapeuten en cliënten.
Gerben Westerhof:
Levenskunst en technologie: een 
(on)gewone combinatie
RIA WIJNEN & LIEVE VANDERLEYDEN
Laten we beginnen bij het concept levens­
kunst als een van de centrale begrippen in 
uw wetenschappelijk werk. U geeft aan dat 
levenskunst op 3 manieren kan bijdragen tot 
een beter begrip van het ouder worden. Het 
verbreedt de visie, voegt een dynamiek toe 
in de betekenis van verlies en groei en geeft 
een gebalanceerde benadering op ervaren 
leed en problemen. Onze vraag daarbij: is 
levenskunst vooral weggelegd voor mensen 
die vanaf jonge leeftijd positief in het leven 
staan? Kun je daar ook iets mee met mensen 
die als eeuwige pessimist in het leven staan? 
Kun je die ook bekoren met het concept 
levenskunst?
Levenskunst is iets dat je leert gedurende je 
hele leven. Er zijn ouderen die dat van huis 
uit hebben meegekregen en dat altijd verder 
ontwikkeld hebben. Anderen hebben mis-
schien van jongs af aan een negatieve kijk op 
het leven of zij hebben dingen meegemaakt 
gedurende hun leven waardoor die pessimisti-
sche kijk werd ontwikkeld. Er zijn hele grote 
individuele verschillen in de mate waarin 
mensen levenskunstenaars zijn op oudere 
leeftijd. Ik denk dat het er heel erg om gaat 
dat je dat ook leert en dat je dat ook kunt le-
ren, mede door ervoor open te staan.
Maar hoe kun je dat leren?
Wij doen dat onder andere met onze inter-
venties over levensverhalen. Bijvoorbeeld, ie-
mand zegt dat hij altijd door zijn ouders en 
zijn familie over het hoofd is gezien. Bij het 
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dieper doorvragen duiken dan herinneringen 
op waaruit blijkt dat er momenten zijn ge-
weest waarop dat niet het geval was. Daar zit-
ten dan soms kleine haakjes waarmee je dan 
toch verder kunt werken, omdat juist dat al-
ternatieve verhaal over je leven wat positiever 
gekleurd is. We hebben natuurlijk wel men-
sen die naar de psycholoog ko-
men of die met ons onderzoek 
meedoen en de idee hebben 
dat ze er iets aan willen doen. 
Er zullen zeker mensen zijn die 
wij niet bereiken en die in het 
negatieve blijven hangen. 
Kunt u dit verhaal vertalen naar  
75-plussers? Naar mensen met een lage 
SES die heel veel tegenslag gehad hebben, 
verwaarlozing, drie keer ontslagen, in 
schuldbemiddeling zijn terechtgekomen, 
kortom een leven vol kommer en kwel? Hoe 
krijg je in zo’n leven nog een stukje kwaliteit, 
levenskunst gebracht?
Vanuit life-review vraag je dan: hoe kijk je te-
rug op je leven? Er zijn mensen die er heel 
positief over zijn dat iedereen tot op het laat-
ste moment de mogelijkheid heeft om iets po-
sitiefs te doen. 65-plussers hebben natuurlijk 
nog een heel leven voor zich, waar ze van alles 
nog anders kunnen doen dan dat wat ze daar-
voor gedaan hebben. Maar hoe ouder je 
wordt, hoe moeilijker dat wordt. Toch kan 
het in kleine dingen zitten: een contact van 
vroeger weer opzoeken, een goed gesprek met 
de kinderen, of iets maken dat je kunt nalaten 
aan anderen. Er zijn altijd wel mogelijkheden. 
Dit is een soort existentialistische filosofie na-
tuurlijk. Je bent nooit af, je mag je nooit ver-
schuilen achter de idee dat je bepaald bent 
door alles wat er in je leven is gebeurd. Daar 
zit altijd wel een moment van vrijheid in. Je 
ziet nu wel dat we hierover steeds meer dis-
cussiëren in de literatuur over life-review. 
Niet alles kan een nieuwe betekenis krijgen. 
Het is dan goed om te kijken of je dingen 
kunt afsluiten, bijvoorbeeld door een doosje 
te maken met daarin de negatieve ervaringen 
en daar dan afstand van te doen. 
Je sluit het doosje van Pandora?
Ja, je sluit het af of je verbrandt het. Je zet het 
ergens neer. Dat soort dingen kan een soort 
van symbolische verlichting geven. Aan som-
mige dingen die je hebt meegemaakt opnieuw 
betekenis geven, is heel moeilijk, maar je kunt 
ook proberen om dingen te laten rusten. 
Ziet u zoiets ook werken in een verpleeghuis?
Ja, als je naar een verpleeghuis gaat, moet je 
dat al doen. Je moet dan in je huis en in je 
materiële wereld om je heen dingen zien uit te 
pikken: wat zou ik mee willen nemen? Wat is 
belangrijk voor me en zegt iets over mij? Dat 
kan een familiefoto zijn of een foto van een 
mooie plek waar je geweest bent. Bovendien 
neem je ook al afstand van vele dingen omdat 
je ze achter moet laten. Je moet loslaten.
Opnieuw naar het concept levenskunst en 
de drie manieren die kunnen bijdragen 
tot een beter begrip van ouder worden. 
U spreekt over de balans tussen omgaan 
met en accepteren van problematische 
situaties. En dan komt het begrip compassie 
ter sprake, vrij vertaald als medelijden, iets 
wat we absoluut niet willen. Misschien is dit 
een foute invulling, want u heeft het over 
een compassievolle benadering, een weg 
tussen mensen die gaan vluchten als ze met 
problemen te maken krijgen en anderen die 
vechten. Iemand wordt geconfronteerd met 
het overlijden van een dierbare, vecht tegen 
depressie of het ten onder gaan vanwege het 
verdriet. En dan komt die compassie. Dat is 
niet helemaal duidelijk. 
Ja, dat is inderdaad mooi zoals je dat zegt, tus-
sen vluchten en vechten. Dat zijn ook psy-
chologisch de primaire reacties waarnaar ge-
keken wordt. De mensen die het hebben over 
compassie hebben het meer over medeleven, 
65-plussers hebben natuurlijk nog een heel 
leven voor zich, waar ze van alles nog anders 
kunnen doen dan dat wat ze daarvoor 
gedaan hebben
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of ook een accepterende en vriendelijke beje-
gening van het leed. Ook van je eigen tekort-
komingen. Er zijn eigenlijk twee systemen: je 
hebt natuurlijk vluchten, dan wil je weg, en 
bij vechten wil je erop af. Maar je hebt ook 
een derde systeem dat gericht is op rust en 
ontspanning en dat is juist niet gericht op 
vluchten of in actie komen. Het heeft ook 
vaak met wat afstand nemen te maken. Je niet 
door alles wat er gebeurd is laten overweldi-
gen, maar proberen de dingen om je heen te 
observeren. En daar ook accepterend in te 
zijn. Accepteren niet in de zin van opgeven 
maar een actieve vorm van acceptatie. Deel 
dat ook met andere mensen. 
Compassie plaatst u bij degene die een 
negatieve ervaring heeft?
Ja, of bij de ander. Dat is in de zorg voor ou-
deren ook voor de professionals. Compassie is 
heel belangrijk. Geen medelijden, maar luis-
teren, aandacht geven. Bij medelijden ga je 
vaak invullen voor die ander: oh wat erg…. 
Dat werkt vaak averechts, daar zitten mensen 
niet op te wachten. Mensen willen wel dat er-
kend wordt dat je iets moeilijks hebt meege-
maakt. Als je daar nergens mee terechtkunt, is 
het niet goed. Maar je wilt ook niet dat ande-
ren het voor jou gaan invullen. Belangrijk is 
het leed te erkennen en de mens te ondersteu-
nen naar een nieuwe toekomst.
Dus 3 systemen. Heeft u een idee waar de 
meeste mensen zich in terugvinden. Is dat 
vechten of is het eerder compassie?
In de Westerse samenleving hebben we heel 
erg het idee dat het gaat om vechten, niet in 
de letterlijke zin, maar het is natuurlijk wel 
altijd de vraag hoe het probleem op te lossen, 
verder te gaan en te groeien. In onze maat-
schappij is dat toch de eerste reactie van ouder 
worden. Ja, je gaat richting “happy ageing”. 
Vluchten is dan misschien meer proberen om 
jong te blijven. Het derde systeem is meer kij-
ken naar wat er allemaal gebeurt. Erkennen 
dat je oud wordt. Naar je leeftijd leven. Je 
hoeft dat niet op een stereotype manier in te 
vullen: als ik ouder word, kan ik allerlei din-
gen niet meer! Maar wel op een eerlijke en 
open manier proberen oud te worden; de din-
gen doen die je kunt. Je wordt meer kwets-
baar, dat hoort er ook bij. Maar het is wel 
goed om daarbij te kijken of er dingen voor in 
de plaats komen. 
Past dit in de theorie van Machteld Huber: 
het concept ‘positieve gezondheid’?
Ja, dat ligt er eigenlijk heel dichtbij. Als je 
zegt, de gezondheid is meer dan de afwezig-
heid van ziekte, trek je het ook al breder. Het 
gaat vooral om het vermogen om je aan te 
passen aan de uitdagingen die er in het leven 
zijn. Dat ligt inderdaad dicht bij levenskunst. 
Iets heel anders Gerben, vertel eens iets over 
het Centre for eHealth and Well-Being?
Dat vat eigenlijk het onderzoek samen wat we 
hier op de vakgroep doen. Het 
gaat met name over de inzet 
van technologie voor gezond-
heid en in die brede zin van het 
woord. Dat kan gaan over hoe 
je omgaat met een bepaalde 
ziekte zoals diabetes. Maar het 
gaat ook over je psychische ge-
zondheid, zoals in internettherapieën. We fo-
cussen dan niet alleen op de klachten, maar 
ook op hoe je het welbevinden kunt bevorde-
ren. We werken daarin met verschillende 
mensen hier op de afdeling samen. Belangrijk 
is de filosofie dat je vanaf het begin alle be-
langhebbenden en gebruikers betrekt als je 
technologie gaat ontwikkelen. Er zijn heel 
veel apps gemaakt en mooie eHealthproduc-
ten die er prima uitzien en goed theoretisch 
onderbouwd zijn, maar die uiteindelijk am-
per gebruikt worden. Dus wij proberen zo 
veel mogelijk te kijken naar de context waarin 
ze gebruikt gaan worden: vanaf het begin be-
trekken we iedereen – cliënten of bewoners, 
Het gaat vooral om het vermogen om je aan 
te passen aan de uitdagingen die er in het 
leven zijn
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professionals zoals artsen, psychologen of ver-
zorgenden en de managers – en bekijken met 
hen wat de waarde is van een bepaald product. 
Met het online levensalbum hebben we dat 
gedaan, terwijl we dat aan het uitproberen wa-
ren. Waar ligt de waarde voor 
alle deelnemers? Daar kwam 
naar voren dat het voorname-
lijk zit in de uitwisseling die je 
daardoor op gang brengt. Als 
de kleinkinderen op bezoek 
komen, hebben ze iets om over 
te praten met opa en oma. Pro-
fessionals leren iemand dan weer op een ande-
re manier kennen. Ze krijgen een inkijkje in 
hun leven. We zijn nu nog bezig om daar geld 
voor te zoeken om dat op een goede manier in 
de zorg te implementeren.
 En zoiets, hoe moeten we ons dat 
voorstellen. Is dat een site?
Ja, dat is een site met een tijdslijn en daar kun 
je op aangeven waar je bent geboren. Je kunt 
zelfs teruggaan naar waar je ouders elkaar heb-
ben leren kennen, wat je maar wil. En die maak 
je dan helemaal gepersonaliseerd. Daar kun je 
ook muziek opzetten of een YouTube-filmpje. 
Of een foto die je hebt. Dat is relatief eenvou-
dig. Alleen is het bedrijfje gestopt waar we mee 
samenwerkten. Dat is dan weer een ander pro-
bleem waar we voor komen te staan. 
Wat ons ook bezighoudt, is waar de link ligt 
tussen het narratieve en de technologie? De 
laatste jaren verbindt u die twee. 
Ja, in computationele modellen. Daarin wer-
ken we samen met computerwetenschappers. 
Het gaat om het analyseren van big data. Wel-
ke patronen kun je herkennen in de verhalen 
die mensen vertellen of in hun woordgebruik 
of in de opbouw van het verhaal? Als je dan 
heel veel materiaal hebt, kan de computer 
daarin op zoek gaan naar welke verhalen met 
elkaar overeenkomen en wat er anders is.
Wat is uw doel van het bij elkaar halen van 
verhalen die overeenkomen?
We zijn altijd geïnteresseerd in wat in de ver-
halen de link is met gezondheid en welbevin-
den. Op basis van theorie en eerder onder-
zoek gaat het veel over de interpretatie van het 
verhaal, waar draait het verhaal eigenlijk om? 
Wat staat echt centraal, over welke waarde, 
welk probleem gaat het eigenlijk? Maar dat is 
heel erg interpretatief. In een Summer School 
ten behoeve van onze promovendi leren we 
die interpretatieve benadering. Je kan over 
een pagina tekst een hele middag praten met 
alle perspectieven die iedereen daarop heeft. 
Daar stellen we juist dat computationele te-
genover: we gaan niet heel diep in op een ver-
haal, maar brengen alle informatie samen om 
te zien of daar bepaalde patronen inzitten. 
Het lastige daarbij is dat je de grip kunt verlie-
zen op wat zo’n computer nu eigenlijk doet. 
Dus proberen we kleine stapjes te zetten om 
te blijven zien wat de computer doet, waar je 
iets aan hebt en waardoor je zelf ook weer 
kunt gaan nadenken over wat opvalt (bijvoor-
beeld dat mensen altijd in de verleden tijd 
praten of in de passieve vorm). Dat gebruiken 
we nu onder andere in een project waar we 
internettherapie onderzoeken en waar we de 
e-mails tussen behandelaren analyseren. Kun 
je daarin patronen zien waaraan je kunt mer-
ken bijvoorbeeld dat iemand gaat afhaken of 
zie je vroegtijdig dat de therapie nog niet zo 
goed werkt? Zou je misschien een ander soort 
van therapie moeten gebruiken? Dus we pro-
beren op die manier ook weer de link naar de 
praktijk te leggen. 
Maar toch met het ultieme doel de kwaliteit 
van leven van ouderen te verbeteren?
Ja, daar draait het uiteindelijk om. Het is alle-
maal nog pionierswerk hoor. Maar dat is ook 
het leuke. Lees je in de krant over kunstmati-
ge intelligentie, dan lijkt het wel of alles mo-
gelijk is, terwijl wij nu in de projecten merken 
dat er vaak helemaal niet zoveel mogelijk is. 
Belangrijk is de filosofie dat je vanaf het 
begin alle belanghebbenden en gebruikers 
betrekt als je technologie gaat ontwikkelen
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Alles moet nog door mensen aangestuurd 
worden. 
Daar wilden we het ook nog over hebben: 
de technologie en de robotisering in de 
zorg bijvoorbeeld. Vooral omdat u stelt dat 
technologie alleen kan ondersteunen maar 
niet vervangen. Mensenhanden zullen altijd 
waardevol blijven. Maar we zien ook dat in 
veel verpleeg- en verzorgingshuizen handen 
te kort zijn. Zal de technologie het op een 
bepaald moment toch niet overnemen voor 
bepaalde handelingen dan? 
Ja, ik denk dat het op een bepaald moment 
heel erg op scherp wordt gesteld: wat kun je 
met het menselijk contact doen en waar is dat 
echt nodig? Daar zitten ook vaak van die din-
gen in waar we het net over hadden: compas-
sie hebben of erkenning geven aan mensen. 
Met mensen kunnen praten over hoe ze in het 
leven staan, wat ze willen en wat ze verwach-
ten of wat ze misschien ook wel niet meer wil-
len. Dat zijn dingen die met een computer of 
een robot nog erg moeilijk te realiseren zijn. 
Ouderen hebben daarentegen weer niet zo’n 
probleem met een robot die praktische din-
gen doet (die helpt bij het aankleden of koffie 
voor je zet). 
Maar in de toekomst zal de technologie nog 
wel vorderingen maken, niet? Er is nog heel 
wat vooruitgang mogelijk? 
Dat denk ik ook, maar bij elkaar zijn en fa-
ce-to-face contact uitwisselen, dat is uiteinde-
lijk onvervangbaar. Je ziet ook hele nieuwe 
patronen ontstaan, zoals nu met de sociale 
media. Je ziet dat als groepjes bij elkaar zitten, 
iedereen op zijn telefoon zit te kijken: dat ver-
vangt niet iets; het is gewoon iets heel nieuws 
en dat maakt het juist zo moeilijk om te be-
oordelen. Omdat het een nieuw soort gedrag 
is waar wij nog niet van weten wat het eigen-
lijk betekent en wat de gevolgen zijn. 
Het thema van dit nummer gaat precies over 
die sociale media. Dat sluit aan op wat u 
zegt. Wat zijn de zegeningen voor ouderen? 
Laten we zeggen van Facebook en apps?
Toch ook wel contact houden en op de hoog-
te blijven van wat er gebeurt. Als je naar 
grootouders en kleinkinderen kijkt: die klein-
kinderen bellen niet meer. Die doen alles via 
app of skype. Met skype heb je nog het idee 
van contact, je ziet elkaar en de emoties die er 
zijn. Een app is veel onpersoonlijker, vooral 
goed voor praktische dingen.
Zou dat onze toekomst worden, een ongoing 
verhaal op apps en Facebook? 
Daar zitten ook wel veel nadelen aan omdat je 
maar beperkt dingen laat zien natuurlijk. We 
hebben met een groepje studenten onderzoek 
gedaan hoe je Facebook kunt 
gebruiken om te reminisceren. 
We gebruikten een app die 
van al jouw Facebookposts een 
levenslijn maakt waarin je alles 
ziet wat je gedaan hebt. Som-
mige deelnemers herkennen 
zich daarin, maar anderen zien 
dan dat er toch veel onbenul-
ligheid tussen staat en bijna alleen positieve 
dingen. Dat geeft toch een vertekend beeld 
van wie je bent.
Er zijn zegeningen maar er zijn ook nadelen. 
Eigenlijk is dat een beetje voorspelbaar. 
De praktische kanten zijn van onschatbare 
waarde, maar andere dingen hoef je ook niet 
te weten.
Nee, daar zijn ouderen wel weer goed in. On-
derzoek laat zien dat ouderen veel meer na-
denken over wat ze willen en wat ze ermee 
kunnen. Jongeren zijn vaak heel handig met 
knopjes en lopen ook heel snel mee met ande-
ren; ouderen zijn vaak kritisch, ook met het 
internet. Ze letten bijvoorbeeld meer op de 
kwaliteit van de informatie van een webpagi-
na. Je ziet wel dat ouderen een behoorlijke in-
Lees je in de krant over kunstmatige 
intelligentie, dan lijkt het wel of alles mogelijk 
is, terwijl wij nu in de projecten merken dat 
er vaak helemaal niet zoveel mogelijk is
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haalslag aan het maken zijn, maar er blijft een 
groep voor wie het moeilijk is. 
Als u apps ontwikkelt neemt u iedereen 
mee, ook de gebruiker. En die toekomstige 
gebruiker, is dat een doorsnee uit de 
samenleving?
Ja, daar proberen we altijd een goede variatie 
in te hebben, maar dat is ook moeilijk. Want 
ook daar merken we dat dege-
nen die wat hoger opgeleid 
zijn, gemakkelijker meedoen 
dan mensen die denken: de 
universiteit, dat is wel heel ver 
van mijn bed. Het betrekken 
van mensen die wat verder 
buiten de samenleving staan, is 
een moeilijke uitdaging. 
Kunt u iets vertellen over de apps die u aan 
het ontwikkelen bent en die mensen in hun 
welzijn vooruithelpt?
Ja, we hebben er verschillende. Zo hebben we 
een systeem ontwikkeld, 'the incredible in-
vention machine' waarmee we oefeningen die 
uit de positieve psychologie komen, kunnen 
aanbieden. Dat gaat ook over kleine dingen 
zoals aan het einde van de dag eens even de 
tijd om na te denken over 3 goede dingen die 
er op die dag zijn gebeurd, of nadenken over 
dingen waarvoor je dankbaar bent. Of naar 
de toekomst toe: hoe zou je kunnen zijn? Dat 
worden best possible selves genoemd. Die ‘in-
credible invention machine’ kan je ondersteu-
nen om die oefeningen te doen door er op 
gezette momenten naar te vragen. We probe-
ren goed uit te zoeken wat de mensen daarin 
zelf willen, en proberen dit vervolgens zoveel 
mogelijk te personaliseren. 
Kan iedereen die app downloaden?
Nee, dit is allemaal nog onderzoeksmatig, 
maar we werken eraan zodat het in de toe-
komst kan. Er zijn natuurlijk al heel veel van 
die gezondheidsapps, ook op het gebied van 
mindfulness. Maar dat vraagt van de consu-
ment ook weer inzicht: wat is een goede en 
wat is een niet zo goede app? Daar doen we 
ook onderzoek naar. Twee masterstudenten 
hebben meegewerkt in een project van Saxion 
en de Vrije Universiteit over apps voor men-
sen met dementie. Die studenten gaven ook 
een rating: zijn ze geschikt voor mensen met 
dementie? Mensen kunnen dan alle apps die 
geschikt zijn en waarin ze interesse hebben bij 
elkaar brengen. En dat kan dan gaan om din-
gen als het oplossen van een kruiswoordpuz-
zel of skypen al naargelang de eigen wensen. 
Het gaat om apps die vrij beschikbaar zijn. 
Een soort van meta-app. 
Tot slot: Hoe ziet u uw eigen ouderdom?
Ik ben 54 en vind dat ik nog erg in ontwikke-
ling ben. Zowel in mijn familie als in mijn 
werk zijn er dingen waarmee ik nog wel even 
vooruit kan. Ik zie wel een beetje op tegen 
mijn 60ste. Ik heb tot nu toe altijd de idee 
gehad dat ik heel mooi werk heb en ik wil dat 
zolang mogelijk aanhouden. Maar er komt 
natuurlijk een moment waarop je moet gaan 
nadenken. Ga je met pensioen of blijf je nog 
werken? Mijn kinderen zijn nu 15 en 17. De 
oudste is net begonnen bij Saxion. Dat geeft 
ook aanleiding tot reflectie; je gaat een nieu-
we fase in. De kinderen gaan nog niet het huis 
uit, maar dat gaat wel een keer gebeuren. Je 
ziet sowieso dat je meer moet loslaten. Je rela-
tie krijgt ook weer een andere plek. We heb-
ben altijd met veel plezier voor de kinderen 
gezorgd, maar het geeft ook weer ruimte om 
andere dingen te doen. Ik kijk er wel positief 
naar. 
Ouderen hebben niet zo’n probleem met 
een robot die praktische dingen doet, die 
helpt bij het aankleden of koffie voor je zet
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GERONGRAFIEK
Ouderen zijn steeds vaker  
actief online
HANNA VAN SOLINGE, NIDI
Gebruik van sociale media wordt vaak vooral 
geassocieerd met jongeren. Bepaalde media, 
zoals Instagram en Snapchat, zijn inderdaad 
vooral populair onder jongeren, maar 
WhatsApp en Facebook zijn populair onder 
alle leeftijdsgroepen. Uit het in 2017 gehou-
den Nationale Social Media Onderzoek on-
der ruim 8.000 mensen van 15 jaar en ouder 
blijkt dat 68% van de 65-79-jarigen en 61% 
van de 80-plussers actief is op Facebook. 
WhatsApp wordt gebruikt door 61% van de 
65-79- jarigen en 36% van de 80-plussers. 
Wanneer het gebruik van deze social media 
wordt vergeleken met dat in 2016, zien we 
een interessante ontwikkeling. We zien een 
grote stijging in zowel het gebruik van Face-
book en WhatsApp onder 65-plussers en met 
name 80-plussers, terwijl het gebruik onder 
jongere leeftijdsgroepen min of meer stabiel is 
of afneemt. Sociale Media spelen dus een rol 
van betekenis in het leven van ouderen en 
dragen mogelijk bij aan meer sociale integra-
tie bij mensen die niet meer zo gemakkelijk 























































ELS DEVRIENDT & JAN LAMBRECHT
Het Openbaar Centrum voor Maatschappelijk Welzijn (OCMW) 
Gent heeft in de vorm van assistentiewoningen en aangepas-
te seniorenwoningen 154 specifieke woongelegenheden voor 
ouderen die nog voldoende zelfstandig zijn. Daarnaast staat 
het OCMW in voor de dienstverlening in 19 sociale assistentie-
woningen. Naast die variatie aan woonvormen zet het OCMW 
Gent ook sterk in op een variatie aan betaalalternatieven.
Wat zijn assistentiewoningen?
Assistentiewoningen (AW) zijn bedoeld voor 
mensen van 65 jaar of ouder, die ervoor kun-
nen kiezen om in hun eigen buurt oud te 
worden met het nodige comfort en de nodige 
voorzieningen. Het woonzorgdecreet van 13 
maart 2009 en het Besluit van de Vlaamse Re-
gering (BVR) van 12 oktober 2012 definiëren 
een groep van assistentiewoningen (GAW) als 
een individueel aangepaste woning of woon-
eenheid waarin de bewoner zelfstandig ver-
blijft en een beroep kan doen op zorg en 
dienstverlening. De Vlaamse overheid geeft 
ouderen zo meer kansen om in een aangepas-
te, rolstoeltoegankelijke flat te kunnen wonen 
en hulp te kunnen inroepen in crisissituaties. 
Assistentiewoningen zijn dus de opvolgers 
van de serviceflatgebouwen en woningcom-
plexen met dienstverlening.
Erkenning
Assistentiewoningen kunnen een erkenning 
aanvragen bij het Vlaams Agentschap Zorg en 
Gezondheid, maar zijn daar niet toe verplicht. 
Ze moeten dan wel voldoen aan de erken-
ningsvoorwaarden. Alleen bij een erkende as-
sistentiewoning weet de bewoner zeker dat de 
woning voldoet aan alle wettelijke vereisten. 
Een niet-erkende groep van assistentiewonin-
gen moet zich enkel aanmelden bij Zorg en 
Gezondheid.
Vijf zaken moeten zeker aanwezig zijn om 
erkend te worden:
1. Een noodoproepsysteem, waarmee een 
noodoproep 24 uur op 24 onmiddellijk 
beantwoord wordt;
2. Crisiszorg waarbij de aanvrager in een 
noodsituatie binnen de 30 minuten aange-
paste zorg krijgt;
3. Overbruggingszorg: indien na de crisiszorg 
bijkomende zorg nodig is, dan wordt die 
geregeld als overbrugging tot de persoon 
zelf hulp kan zoeken en kiezen bij een 
thuiszorgdienst naar keuze;
4. Een woonassistent bij wie de bewoners 
met al hun problemen en vragen over wo-
nen en zorg terecht kunnen.
5. Een gemeenschappelijke ontmoetings-
ruimte waarvan de bewoners gebruik kun-
nen maken voor activiteiten en sociale 
contacten.












Het woonzorgdecreet van 2009 schafte de 
programmatiecijfers af. Het loslaten van deze 
programmatie impliceert dat iedere initiatief-
nemer overal in Vlaanderen assistentiewonin-
gen kan bouwen. Dit zet de deuren open voor 
een onbeperkt aantal initiatieven en wekt een 
vrees voor wildgroei in de hand. Zo is slechts 
9% van alle assistentiewoningen in Gent ei-
gendom van het OCMW. Anderzijds kunnen 
lokale besturen zo zelf accenten leggen en een 
beleid uitstippelen op maat van de stad of ge-
meente. Dat is alleen mogelijk als alle ge-
meentelijke diensten die betrokken zijn bij 
wonen, stedenbouw en ouderenbeleid, dezelf-
de taal spreken en een gezamenlijke visie uit-
dragen.
Betaalbaarheid
Naast het vraagstuk van programmatie, is 
ook de kwestie van de betaalbaarheid een 
prangend thema. Wonen in een GAW is niet 
voor iedereen weggelegd. Minder kapitaal-
krachtige personen kunnen zich vaak geen 
assistentiewoning veroorloven, ook al bestaan 
er assistentiewoningen in alle maten en kleu-
ren. Gemiddeld kost een assistentiewoning 
in Vlaanderen gemakkelijk tussen 30 en 40 
euro per dag (voor huur en basisdienstverle-
ning). 73% van de Gentse assistentiewonin-
gen wordt verhuurd volgens het systeem van 
dagprijs.
Het wegvallen van de programmatienor-
men zet de deuren open naar een wildgroei 
van GAW. Het aanbod van GAW door pro-
jectontwikkelaars swingt de pan uit, onder 
het mom van een wijze investering in de oude 
dag. Senioren met kapitaal hebben de dag van 
vandaag diverse mogelijkheden om hun oude 
dag te verzekeren: een assistentiewoning aan-
kopen met de belofte van een hoog rende-
ment (hetzij een vergoeding als ze de flat niet 
zelf bewonen, hetzij een vermindering in de 
huurprijs als ze er wel zelf wonen). De intrest 
die projectontwikkelaars beloven klinkt mooi, 
maar vaak is het onduidelijk wie het risico op 
leegstand draagt.
Daarnaast bestaat ook het systeem van 
obligaties met woonrecht waarbij de senior 
het woonrecht van de assistentiewoning 
koopt, maar niet belast wordt met de nadelen 
van het eigenaarschap. Beide voorgaande sys-
temen worden gebruikt om het privékapitaal 
dat er is bij senioren, te activeren en in te zet-
ten voor de bouw van GAW.
Consequenties op langere termijn?
De aankoop van een assistentiewoning of 
obligatie is duur, dus is het van het allergroot-
ste belang dat senioren goed geïnformeerd 
zo’n aankoop kunnen overwegen. Wat de con-
sequenties op lange termijn zijn, is nog ondui-
delijk. Wie draagt bijvoorbeeld het risico op 
leegstand? Wat gebeurt er met de huurder als 
de eigenaar van een assistentiewoning plots 
zelf in het appartement wil wonen? Hoe en 
door wie wordt de zittende huurder begeleid 
naar een nieuwe assistentiewoning? Welke ga-
ranties zijn er? Wat velen niet beseffen, is dat 
er naast de prijs voor de genotscomponent (= 
huurprijs), ook nog een bedrag verschuldigd is 
voor de basiszorg- en dienstverlening. Zoals in 
andere gemeenten, zijn er ook in Gent de eer-
ste signalen van leegstand. Het gaat dan vooral 
om de duurdere assistentiewoningen. Er is 
nog geen zicht op het feit of eigenaars het ap-
partement doorverkopen na tegenslag.
Sociale assistentiewoningen
Voor minder gegoede senioren laat het de-
creet toe dat sociale huisvestingsmaatschap-
pijen sociale assistentiewoningen bouwen. De 
bewoners ondertekenen twee overeenkom-
sten. Aan de sociale huisvestingsmaatschappij 
betalen ze de huurprijs, die berekend wordt 
volgens het kaderbesluit sociale huur en geba-
seerd is op hun inkomen. Aan de dienstverle-
ner/beheerinstantie betalen ze een vergoeding 
voor de dienstverlening die ze krijgen.
Deze mogelijkheid is nog te recent om de 
voor- of nadelen op lange termijn te kunnen 
inschatten. De sociale assistentiewoningen 
bieden dan wel een antwoord op de betaal-
baarheid, maar momenteel zijn er nog heel 
wat hiaten in de betreffende regelgeving (de-
creet GAW en kaderbesluit sociale huur) om 
het hele systeem waterdicht te krijgen. 
De betrokken kabinetten maken hiervan werk 












in het najaar van 2018. Een voorbeeld: woon-
recht primeert op zorg, wat betekent dat als 
mensen niet meer zelfredzaam zijn (voorwaar-
de voor een assistentiewoning) alleen de socia-
le huisvestingsmaatschappij (SHM) die de 
wachtlijst beheert, de persoon in kwestie kan 
opzeggen. Een open en transparante commu-
nicatie tussen beide partijen, de dienstverle-
nende instantie en de SHM, is daarom een 
must.
Hoe zit het nu in Gent?
Gent trekt volop de kaart van de erkende 
GAW. De Vlaamse overheid volgt dit voor-
beeld en neemt in de wetswijziging op dat en-
kel erkende GAW mogelijk zijn vanaf 2019. 
In 2018 beheert het OCMW Gent 154 
woongelegenheden op maat van senioren. 
Het zijn, op één project na, allemaal erkende 
GAW. Op korte termijn komen er 30 GAW 
bij. En als eerste OCMW in Vlaanderen in-
vesteert Gent ook in een co-housingproject 
voor ouderen (9 woongelegenheden). 
Daarnaast staat het OCMW Gent in voor de 
dienstverlening van 19 sociale assistentiewo-
ningen. In de loop van 2019 komen er nog 15 
sociale assistentiewoningen bij.
Voor alle GAW van het OCMW Gent 
geldt dezelfde missie-visie: Bewoners wonen zo 
lang mogelijk zelfstandig en kwaliteitsvol in 
hun assistentiewoning. Dankzij de beschermen-
de omgeving en ondersteuning blijven ze opti-
maal participeren aan de samenleving. De be-
woner regisseert zelf zijn leven. We stimuleren 
bewoners om elkaar te helpen, actief te blijven, 
sociale contacten te onderhouden. Kwaliteitsvol-
le dienstverlening door gemotiveerde medewer-
kers is een must.
Studie ‘Ruimte voor Ouderen’
Om voor elke senior een passend woonaanbod 
in de vertrouwde wijk te garanderen, werd de 
studie ‘Ruimte voor Ouderen’ opgemaakt, een 
samenwerking tussen de stedelijke dienst Wo-
nen, Stedenbouw, de toegankelijkheidsambte-




Voor 2017 bedraagt het aandeel 65-plus-
sers in Gent 16,5% of 42.761 personen. Voor 
80-plussers is dat 5,4% of 14.116, respectieve-
lijk(http://www.statistiekvlaanderen.be/). 
Daarmee scoort Gent procentueel beduidend 
lager dan het Vlaamse gemiddelde, waar het 
aandeel 65-plussers 19,8% bedraagt en 6% bij 
de 80-plussers. Maar de Gentse cijfers geven 
een vertekend beeld. Doordat Gent een sterke 
instroom van jongvolwassenen kent, blijft het 
aandeel 65-plussers nagenoeg gelijk. Maar in 
absolute cijfers stijgt het aantal 65-plussers 
tussen 2017 en 2030 met bijna 17% (de baby-
boomgeneratie). Bij de 80-plussers laat die 
stijging zich pas voelen na 2030. De uitdagin-
gen zijn dus niet min.
De studie bracht de toestand in de 25 
Gentse wijken in kaart. Welk aanbod is er 
voor senioren, zowel voor wonen als qua re-
tail, openbaar vervoer, aangepaste hulp- en 
dienstverlening? Of anders gezegd: welke wij-
ken zijn levensloopbestendig? Zo bleek dat er 
in een 10-tal wijken onvoldoende voorzienin-
gen waren voor ouderen. Het uitgangspunt 
daarbij is een behoefte van 3 assistentiewo-
ningen per honderd 60-plussers. Die resulta-
ten vormden de input voor een grootschalige 
bewustwordingscampagne bij projectontwik-
kelaars, vastgoedmakelaars en zorgactoren, 
met een uitnodiging om met elkaar in dialoog 
te gaan. Rekening houdend met de nulme-
ting in 2012 en alle GAW-projecten die in de 
pijplijn zitten, mag men stellen dat de hiaten 
grotendeels zijn weggewerkt. Inzetten op de 
juiste formule in de juiste wijk blijft een con-
stant aandachtspunt.
Sociale assistentiewoningen
Qua betaalbaarheid is Gent één van de voorlo-
pers van de sociale GAW. In het najaar van 
2017 opende het eerste complex van 19 sociale 
GAW en diverse projecten staan nog op stapel. 
Gent ontwikkelde, als één van de enige bestu-
ren, een premie voor AW (http://www.ocmw-
gent.be/OCMW/wonen-voor-senioren/Wonen-
m e t - h u l p / A s s i s t e n t i e w o n i n g e n /
Assistentiewoningen-Premie-voor-assistentiewo-
ningen.html). Hierbij geldt als uitgangspunt 
dat een persoon, na het betalen van de huur en 











basisdienstverlening voor zijn AW, nog een vrij 
besteedbaar inkomen van +/- 780 euro per 
maand overhoudt. Dit instrument proberen we 
als hefboom te gebruiken naar projectontwik-
kelaars van erkende GAW om in hun projecten 
eveneens een aantal betaalbare AW te voorzien.
GOLLD
Bijkomend wordt gezocht naar een mogelijk-
heid om nieuwe (sociale) woningen te laten 
bouwen via het GOLLD (Gentse Ontwerpen 
LevensLoopbestendig Design)-principe (http:// 
www.ocmwgent.be/OCMW/wonen-voor-senio-
ren/zelfstandig-thuis-wonen/Levensloopbesten-
dig-bouwen-GOLLD.html). Deze woningen 
beantwoorden aan bepaalde criteria rond aan-
pasbaar en aangepast wonen. Op termijn 
wordt ernaar gestreefd woningen maximaal 
GOLLD te maken zodat verhuizen naar een 
GAW omdat de huidige woning niet aange-
past is, niet langer noodzakelijk is. Het is niet 
onze betrachting GAW overbodig te maken, 
maar wel om mensen langer betaalbaar thuis te 
kunnen laten wonen. Betaalbaar omdat in 
deze levensloopbestendige woningen de 
dienstverlening op afroep gebeurt en er dus al-
leen moet betaald worden voor datgene wat 
men effectief gebruikt.
Diversiteit
In alle GAW streeft OCMW Gent naar een 
gelijkaardige werkwijze. Rode draad hierbij is 
onze missie-visie. Door de variatie aan woon-
vormen zijn er in de diverse GAW toch ver-
schillen. De traditionele GAW bestaat uit in-
dividuele flats en beoogt goed nabuurschap, 
terwijl in het groepswonen het groepsgevoel 
primeert en de bewoners een vzw vormen die 
instaat voor het beheer.
Ook op financieel vlak is er diversiteit. In 
de sociale GAW betalen bewoners een huur-
prijs volgens hun inkomen. Aan de andere 
kant van het spectrum proberen we via obli-
gaties met woonrecht privékapitaal te active-
ren om GAW te realiseren. De premie voor 
assistentiewoningen is vaak een duwtje in de 
rug voor ouderen die om financiële redenen 
anders niet geneigd zijn om te verhuizen naar 
een assistentiewoning op maat.
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GESIGNALEERD
Geheugensteuntjes: Tips en technieken tegen het 
alledaags vergeten
Christel Geerts (eds.), Terry Horckmans, Mie Moerenhout, Ellen Gorus 
& Patricia De Vriendt. Brussel: ASP / Uitgeverij Politeia. ISBN: 978-9-
05718-780-3, 107 pagina’s, € 17,50.
Ik kom thuis en besef dat ik in de supermarkt iets vergeten ben... 
maar wat? Mijn sleutels, waar heb ik ze gelaten?  Veel 55-plussers 
maken zich zorgen over die kleine zwarte gaten in hun geheugen 
en denken dat dit alledaagse vergeten onvermijdelijk gepaard gaat 
met hun leeftijd. Niets is echter minder waar. Aan de hand van tal 
van voorbeelden legt het boek Geheugensteuntjes de werking van 
het geheugen uit en beschrijft de invloed van ons eigen gedrag 
hierop. Aan de hand van tips en geheugentechnieken tonen de 
auteurs wat u zelf kunt doen om uw geheugen te verbeteren. 
Geheugensteuntjes is een wisselwerking tussen theorie en praktijk. 
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COLUMN
Een half jaar geleden overleed mijn moeder 
op 92-jarige leeftijd. Annie leed al een jaar of 
acht aan Alzheimer (of dementie, dat doet er 
hier niet toe), en verbleef de laatste zes jaren 
in de Herbergier, een van onze betere verzor-
gingstehuizen. Ik heb haar elke week een of 
twee middagen trouw bezocht. Nu ik een 
beetje afstand heb gekregen, kan ik er wat zin-
nigs over zeggen. Hoe was het voor haar en 
wat heb ik er zelf van geleerd?
Het was zacht gezegd geen gelukkige tijd. 
De eerste vier jaar waren het moeilijkst, voor 
iedereen. Ze was woedend over het feit dat we 
haar hadden laten opsluiten, zoals ze het – 
niet helemaal ten onrechte – formuleerde. Ze 
trok zich vaak terug op haar kamer en wilde 
met vrijwel niemand – haar drie kinderen uit-
gezonderd – te maken hebben. Ze had een 
dubbele boekhouding: decorum voor het per-
soneel, woede-uitbarstingen en scheldpartijen 
voor ons. Als levensangstig mens werd ze 
steeds angstiger: voor diefstal, het verlies van 
haar sleutels en voor het leven zelf. “Ik voel 
dat ik gek word”, riep ze dan. Ze kon haar 
Trouw niet meer lezen, ze bewoog steeds min-
der en liet de gaten in haar breiwerk vallen. 
“Die zaten al in de wol hoor”, hield ze vol. O 
ja, er viel nog heel wat te lachen. Toen ik in de 
mis een briefje van vijf op de offerschaal gooi-
de, griste ze het er meteen van af, want “dat 
jatten ze toch maar!” De laatste twee jaren wa-
ren ook verre van makkelijk, maar het ver-
driet was een beetje ingeklonken. Zelfs tra-
giek went. Ze stierf zoals Alzheimers vaak 
sterven, na een valpartij in de badkamer. Wat 
had ik haar graag een beter slot gegund... 
Ik heb drie grote Alzheimer lessen geleerd. 
Ten eerste heeft een dementerende een eigen 
Alzheimerlogica. Omdat een dementerende 
haar eigen leven niet meer zelf vorm kan ge-
ven, moeten anderen de kwaliteit bewaken, 
maar die moeten zich wel uitvoerig verdiepen 
in de Alzheimerlogica. Dat vereist een hoog-
waardig begrip van en sensitiviteit voor wat er 
in de ander zou kunnen leven: hoe zij eraan 
toe is, wat ze bedoelt, hoe ze zich voelt, wat ze 
graag zou willen en wat ze fijn vindt. Je moet 
je dus in je rol verdiepen en je steeds je afvra-
gen, wat kan ik hier en nu betekenen? De 
tweede les is dat menig familielid, mantelzor-
ger of verzorgende tegen die rol helemaal niet 
is opgewassen. Je kunt makkelijker concertpi-
anist worden dan een Alzheimer verzorgen. 
Als je dat goed wilt doen, moet je de hoge-
school van empathie, geduld, moed, ontvan-
kelijkheid en prudentie, kortom van de Alz- 
heimerwijsheid hebben doorlopen en dat 
heeft natuurlijk vrijwel niemand. Dat we vaak 
maar wat doen, wordt in zorgland zwaar on-
derschat, het is daar al druk genoeg. Ik snap 
dat maar het deugt niet. Tot slot heb ik ge-
leerd hoe slecht familie en zorgprofessionals 
met elkaar communiceren over de geliefde 
cliënt. Het zijn twee totaal verschillende we-
relden, die elkaar alleen in schijn respecteren 
en die miskennen wat ze voor elkaar kunnen 
betekenen. Dat wandelgangenoverleg is alle-
maal goedbedoeld, maar lijkt nergens op. Ik 
stel voor dat in alle tehuizen de concrete Alz- 
heimerlogica en de actuele toestand van me-
vrouw x of meneer y minstens maandelijks en 
dan in alle rust besproken wordt. Dat komt 
de kwaliteit van hun leven ten goede en het 
scheelt een hoop geld. Alzheimer is geen puur 
Testament 
JOEP DOHMEN
Gerōn 4/2018 Tijdschrift over ouder worden & samenleving 37
medisch probleem, het is ook en ten diepste 
een levensprobleem waarvoor we met elkaar, 
thuis én in het verzorgingstehuis, een eigen 
levenskunst kunnen en moeten ontwikkelen. 
Geen tijd, zegt u? Best, dan bent u dus niet in 
de kwaliteit van leven geïnteresseerd.
GEDICHT
WIEGELIEDJE VOOR WIE ALLES MOET (fragment)
oh, je kunt wel bang worden van een 
te laat betaalde rekening
maar oh, wordt maar niet bang van een 
te vroeg uitgesproken verliefdheid
kom, dan gaan we gezellig
in een klein karretje door een graslandschap rijden
en onder aan de heuvel druivensap drinken
het moeilijke aan ouder worden is niet
dat je steeds verdrietiger wordt
maar dat je steeds meer woorden krijgt
om je verdriet te beschrijven
en als je het kunt, moet je het doen
dat is waar
maar ik heb hier een fleecedekentje neergelegd
en ik leid je er hand in hand naar toe
en het is hier warm
en je bent hier veilig
oh
Lieke Marsman
Uit: De eerste letter (2014). Amsterdam, Van Oorschot.
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WONEN & MOBILITEIT
Kleine portemonnee maakt kwetsbare 
oudere nóg kwetsbaarder
Onderzoek naar alternatieven  
voor het verzorgingshuis
SUSAN VAN KLAVEREN, NETTY VAN TRIEST & PENNY SENIOR
Voor kwetsbare ouderen is het lastig een betaalbare combi-
natie te vinden van een geschikte woning, dienstverlening, 
(gezelschaps)activiteiten en 24/7 hulp in de nabijheid. Dit ter-
wijl kwetsbare ouderen juist vaker een lager inkomen hebben. 
Tegelijkertijd nemen steeds meer ouderen met een ruimere 
portemonnee het heft in eigen handen en organiseren zij zelf 
nieuwe vormen van wonen, welzijn en zorg. In een verken-
ning belichten Platform31 en Aedes-Actiz Kenniscentrum Wo-
nen-Zorg nieuwe woonzorgarrangementen.
Sinds de Hervorming Langdurige Zorg in 
2015 hebben ouderen met een lichte zorgbe-
hoefte geen toegang meer tot het maatschap-
pelijk gefinancierde verzorgingshuis. Derge-
lijke huizen voorzagen in een aangepaste 
woning, veilige woonomgeving, zorg en on-
dersteuning op maat en dagbesteding. Dit 
aanbod moet sinds de hervorming van de 
langdurige zorg in wijken en buurten zijn be-
slag krijgen. Organisaties voor zorg en wel-
zijn, gemeenten en woningcorporaties staan 
hier gezamenlijk voor aan de lat. 
Wie zijn kwetsbaar? 
Een groeiende groep kwetsbare senioren 
woont zelfstandig. Kwetsbaarheid is daarbij 
geen momentopname, maar een proces waar-
in een opeenstapeling van factoren leidt tot 
tijdelijke of chronische kwetsbaarheid. In de 
groep kwetsbare ouderen valt op dat we steeds 
vaker alleenstaanden, mensen met een migra-
tie-achtergrond en mensen met een lage soci-
aaleconomische status zien. Ook zien we dat 
de nieuwe generaties ouderen van vandaag en 
morgen een andere visie op zorg en onder-
steuning hebben dan de vorige generaties ou-
deren. En dat vertaalt zich ook in hun woon-
wensen.
De kwetsbaarheid is het grootst bij senio-
ren die wonen in een sociale huurwoning. Zij 
verhuisden vaker naar een woonzorglocatie 
dan hogere welvaartsgroepen. Door een be-
perkt inkomen en weinig ervaren mogelijkhe-
den tot regie kunnen zij zich moeilijk voorbe-
reiden op een volgende levensfase door 
bijvoorbeeld hun woning aan te passen of 
door te verhuizen naar een meer geschikte 
woonvorm. Daar ligt de opdracht om in de 
huidige woningvoorraad te zoeken naar aan-
passing, versterking en ondersteuning van de 
sociale samenhang en het bieden van diensten 
in nabijheid.
Tegelijkertijd woont een toenemend aan-
tal ouderen in een grondgebonden eigen wo-










ning. Deze groep heeft veelal de woning afbe-
taald en ervaart weinig prikkels om te 
verhuizen. Uit hun verhuisgedrag blijkt dat 
zij bij voorkeur blijven wonen in het huis 
waar zij hun gezin hebben grootgebracht. 
Voor deze groep ouderen zijn interventies no-
dig die de zelfstandigheid ondersteunen of 
het verhuizen naar een geschikte woning sti-
muleren. Daarnaast is het, net als bij de soci-
ale huurvoorraad, belangrijk dat de wijk le-
vensloop geschikt wordt gemaakt door te 
investeren in sociale samenhang en diensten 
in de nabijheid.
Opgave langer thuis
Belangrijke hulpbronnen voor zelfstandig 
wonen zijn een goed inkomen, een toeganke-
lijke en veilige woning en woonomgeving, 
een voldoende sociaal netwerk en mogelijkhe-
den tot sociaal participeren, mantelzorg en 
een ervaren gevoel van regie. Beleid dat deze 
hulpbronnen van mensen ondersteunt, heeft 
een positief effect op het welbevinden en de 
zelfredzaamheid van mensen. Lokaal beleid 
moet om die reden gericht zijn op:
• een toegankelijke woningvoorraad;
• een veilige woonomgeving die sociaal con-
tact en ontmoeting stimuleert;
• stimulering en ondersteuning van sociale 
netwerken;
• ondersteuning mantelzorg door nabijheid 
van professionele hulp;
• dagelijkse levensbehoeften op loopafstand 
of als brengdienst;
• goede informatievoorziening over de moge-
lijkheden van bovenstaande vijf zaken.
Dit aanbod werd voor de hervorming van de 
langdurige zorg onder meer geboden in ver-
zorgingshuizen, maar moet nu in wijken en 
buurten zijn beslag krijgen. Hoe deze vraag in 
aanbod wordt vertaald, is verschillend. Niet 
elke oudere heeft dezelfde ondersteuning no-
dig. Op individueel niveau wordt de behoefte 
aan formele ondersteuning ook bepaald door 
achtergrondkenmerken zoals de aanwezig-
heid van mantelzorgers, het inkomen en de 
mindset van de oudere zelf. Om meer zicht te 
krijgen op de vraagpatronen van kwetsbare 
ouderen, hebben de afgelopen tijd meerdere 
partijen vraagprofielen gemaakt. Hieruit ko-
men aangrijpingspunten voor professionals 
om met ouderen in gesprek te gaan over wat 
zij nodig hebben. 
Naast deze profielen verschilt de opgave 
langer thuis ook per regio als gevolg van de 
samenstelling van de groep (oudere) ouderen 
De eerste zorgcoöperatie in Nederland: 
Hoogeloon
De Brabantse zorgcoöperatie Hoogeloon ging 
in 2005 van start en was daarmee de eerste 
zorgcoöperatie van Nederland. Ad Pijnenborg 
is één van de initiatiefnemers en een drijvende 
kracht achter de coöperatie. In 2001 vroeg de 
gemeente Bladel ouderen na te denken over 
hun wensen met betrekking tot wonen, wel-
zijn en zorg. Daaruit bleek dat zij graag in het 
dorp wilden blijven wonen, ook als zorg nodig 
zou zijn. Destijds vonden zorgaanbieders 
Hoogeloon met 2.250 inwoners echter te klein 
om zorg te leveren. Ouderen met een zorg-
vraag waren dus gedwongen te verhuizen. De 
teleurgestelde ouderen besloten ‘dat niet lan-
ger te pikken’ en namen het heft in eigen hand. 
Zo ontstond de coöperatie. 
Meer informatie: https://zorgcooperatie.nl/
Arrangement voor thuiswonende ouderen 
Eerder heeft zorgorganisatie Groenhuysen in 
Roosendaal voor intramurale locaties Zorge-
loos Wonen ontwikkeld met twee diensten-
pakketten: Gezellig Wonen (een all-inconcept) 
en Buitengewoon Wonen (een standaard wel-
zijnspakket met aanvullende zorg- en welzijns-
diensten). Met die ervaring is nu het pakket 
Zorgeloos Leven ontwikkeld, beschikbaar voor 
ouderen die zelfstandig wonen in de omge-
ving van één van de intramurale locaties. Zor-
geloos Leven biedt onder andere activiteiten 
in de locaties van Groenhuysen, dagbesteding, 
thuiszorg, warme maaltijden en personenalar-
mering. De aangeboden appartementen val-
len zowel onder als boven de sociale huur-
grens van 710,68 euro.
Meer informatie: www.zorgelooswonen.nl












T en de situatie van de lokale woningmarkt. 
Moeten woningen worden aangepast, voor-
zieningen in nabijheid worden georganiseerd 
en/of ouderen worden ondersteund bij het 
(zoveel mogelijk) behouden van regie over 
hun leven? Aan de randen van Nederland, 
waar de vergrijzing het sterkst wordt, vergt de 
woonomgeving aandacht. Wanneer voorzie-
ningen niet meer in de nabijheid aanwezig 
zijn en mantelzorg afneemt, hoe redt een 
kwetsbare oudere zich dan?
Nieuwe woonzorgarrangementen 
Wat kan een oudere vinden als hij of zij zich 
wil voorbereiden op een toenemende kwets-
baarheid en gaat zoeken naar goed wonen, ge-
zelschap, dienstverlening en hulp in de nabij-
heid? Omdat de kans op kwetsbaarheid het 
grootst is bij de groep ouderen met een laag 
inkomen, keken we met name naar het be-
taalbare aanbod voor mensen met alleen 
AOW tot een middeninkomen. 
Eén van de woonopties voor kwetsbare 
ouderen is een complex waar wonen, zorg en 
welzijn integraal wordt aangeboden. Feitelijk 
gaat dit om het aanbod zoals dat voorheen in 
verzorgingshuizen werd geboden. Dergelijke 
woonzorgarrangementen zijn niet nieuw. Zo-
wel in bestaand zorgvastgoed als in nieuw 
vastgoed worden arrangementen aangeboden 
die wonen combineren met aanbod van zorg 
en welzijn. Maar deze gecombineerde woon-
zorgarrangementen zijn voor mensen met al-
leen AOW tot een middeninkomen vaak bui-
ten bereik. Woonzorgarrangementen vormen 
daardoor alleen een oplossing voor een be-
perkt deel van de kwetsbare ouderen die voor-
heen naar een verzorgingshuis zouden zijn 
verhuisd. 
Om dienstverlening betaalbaar te houden 
zien we her en der wooninitiatieven van soci-
aal ondernemers die bijvoorbeeld onderlinge 
dienstverlening tussen jong en oud stimule-
ren of diensten aanbieden via mensen met een 
afstand tot de arbeidsmarkt. Daarnaast zien 
we veel nieuwe wooninitiatieven (soms geor-
ganiseerd door een kleine, maar groeiende 
groep burgerinitiatieven) waarbij ouderen sa-
menwonen en elkaar wederzijdse ondersteu-
ning bieden of waarbij een dienstenpakket of 
woonzorgtechnologie wordt aangeboden. 
Kansen voor doorontwikkeling
De verkenning heeft een waaier van praktijk-
voorbeelden opgeleverd (zie de kaders in dit 
artikel). Dit geeft een inkijk in hoe nieuwe 
arrangementen worden opgezet en wat de 
huidige senior aanspreekt. De verschillende 
producten en diensten worden door het hele 
land aangeboden, maar lijken relatief beperkt 
in aantal te blijven, zeker in het goedkopere 
segment. Ze zijn nog geen gemeengoed, zoals 
verzorgingshuizen een vertrouwd onderdeel 
in het aanbod van elke wijk of dorp waren. 
Het proces van extramuralisering heeft daar-
Het VerzorgingsThuis
In een pilot voor twintig mensen met begin-
nende dementie biedt zorgaanbieder Cordaan 
in Amsterdam een virtueel verzorgingshuis. In 
het huis van de deelnemende bewoner meten 
sensoren onder meer de voordeur, stoel, koel-
kast, toilet op het normale leefpatroon. Bij 
afwijkingen van dit leefpatroon geeft de ont-
vanger een signaal af aan de verpleegkundige 
of aan de familie. Die kunnen dan bepalen of 
het nodig is langs te gaan of contact op te 
nemen. “Bij beginnende dementie kan iemand 
vaak niet vertellen dat er iets aan de hand is. 
Een blaasontsteking bijvoorbeeld kan je aflei-
den aan toenemend toiletbezoek, door het 
openen van de koelkastdeur kan je zien dat 
iemand eet.” Eén van de deelnemers is een 
dementerende 87-jarige man van wie de kin-
deren ver weg wonen. Deze vorm van toezicht 
geeft de kinderen rust, en aangevuld met 
wekelijks vier keer dagbesteding kan deze 
man nog een tijd thuisblijven. Er zijn nu zo’n 
18.000 mensen met beginnende dementie in 
Amsterdam. Daarvoor is dit systeem in eerste 
instantie bedoeld. Maar ook voor andere groe-
pen met fysieke beperkingen, zoals rolstoelge-















mee zijn eindstation nog niet bereikt. In veel 
wijken – op een uitzondering na – ontbreekt 
de integraliteit in het aanbod: de combinatie 
van bijvoorbeeld domotica, dienstverlening 
en een goede verbinding tussen formele en in-
formele hulp. Daardoor moeten senioren zelf 
een samenhangend pakket bij elkaar sprokke-
len, een ingewikkelde opgave in het zorgland-
schap van vandaag de dag. Met name wan-
neer je al kwetsbaar bent en niet zomaar over 
de middelen beschikt om in te kopen wat je 
nodig hebt. Daar ligt de opgave voor toe-
komstbestendig langer thuis wonen: hoe zor-
gen we – met elkaar – dat wonen met zorg in 
de wijk ook mogelijk is voor de meest kwets-
bare ouderen met een kleine portemonnee?
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Netty van Triest en Susan van Klaveren zijn 
werkzaam als adviseur wonen en zorg bij het 
kenniscentrum Platform31. Door experimen-
ten en onderzoek dragen zij bij aan de kennis-
ontwikkeling op de opgaven langer thuis en 
weer thuis.
Penny Senior is adviseur bij het Aedes-Actiz 
Kenniscentrum Wonen-Zorg. Zij is actief op 
de thema’s nieuwe woonvormen, langer thuis 
en wonen met dementie.
Samen lukt het zelf
Samen Lukt Het Zelf  ondersteunt inwoners 
door wensen, behoeften en belemmeringen te 
inventariseren en door inwoners te betrekken 
in het samenwerken aan een betere leefomge-
ving.  De gedachte achter  Samen Lukt Het 
Zelf is dat mensen zelf hun vraagstukken willen 
en kunnen oplossen, maar dat ze dat het beste 
samen met anderen én met een steuntje in de 
rug kunnen doen. De organisatie heeft een 
academie die inwoners opleidt tot wijkverbin-
ders. Deze brengen bijvoorbeeld de vragen 
van ouderen in een wijk in beeld en vertalen 
deze naar een programma van diensten en 
activiteiten. In opdracht van Woonzorg Neder-
land wordt de methode in samenwerking met 
On(t)roerend Goed en Studio Maek toegepast 
op de locatie Brinkpark in de gemeente Hoorn. 
De wijkverbinders, een groep van acht tot tien 
betrokken inwoners, werken hier aan het creë-
ren van een ontmoetingsruimte in de wijk waar 
jong en oud elkaar kunnen ontmoeten. 
Meer informatie: www.samenlukthetzelf.nl 
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WONEN & MOBILITEIT
Senioren gaan woningmarkt  
vlot trekken
SUZAN KNIPP
De woningmarkt zit op slot. De sleutel voor beweging op de 
markt ligt bij de senioren. Maar die verhuizen niet zomaar. 
Wat kan een woningcorporatie doen om de ouderen met een 
latente verhuisbereidheid hiertoe te bewegen? Woningcorpo-
ratie Woonforte in Alphen aan den Rijn zet in op mantelzorg- 
experimenten, huurarrangementen en het opkopen van een-
gezinswoningen van senioren. 
Woningnood
De huurmarkt is vastgelopen, ook in Alphen 
aan den Rijn. Er zijn momenteel ruim 3.100 
Alphenaren actief op zoek naar een huurwo-
ning. Het aantal nieuwe verhuringen neemt 
echter drastisch af. In 2016 had Woonforte 
nog 927 woningen die vrijkwamen voor ver-
huur. In 2017 is dat geslonken tot 693. De 
oorzaken van het teruglopen van de mutaties 
ligt bij het langer thuis moeten blijven wonen 
van ouderen, het groter worden van de kloof 
tussen koop en huur en het gebrek aan loca-
ties om nieuwe woningen te bouwen. Boven-
dien wordt een deel van de woningen die vrij-
komen toegewezen aan groepen die voorrang 
hebben op de woningmarkt zoals statushou-
ders, uitstroom uit de zorg door extramurali-
sering, en urgenten. De druk op de sociale 
huurmarkt is dus hoog. Wil je een eengezins-
woning in de kern Alphen aan den Rijn, dan 
moet je rekenen op een wachttijd van 9 jaar. 
Neem je genoegen met bijvoorbeeld een wo-
ning in een oude flat, dan nog moet je ruim 4 
jaar wachten. Jongeren zijn dus vrijwel kans-
loos op de woningmarkt. Mensen die gaan 
scheiden en weinig inschrijftijd hebben, ko-
men ook niet aan een sociale huurwoning. 
Oplossingen
Woonforte streeft naar een Alphen aan den 
Rijn waar iedereen kan meedoen en waar 
minder ongelijkheid is. Dat begint bij een 
goede, passende en betaalbare woning en een 
prettige leefomgeving. Een plek van waaruit 
mensen hun leven kunnen vormgeven. 
Door de woningnood hebben veel men-
sen nu geen (passend) huis. Een driesporen-
beleid moet voor oplossingen zorgen: 
1. Groei aantal sociale huurwoningen
Vóór 2022 wil Woonforte maar liefst 500 wo-
ningen toevoegen aan de woningportefeuille. 
Het gaat dan vooral om woningen die maxi-
male dynamiek op de woningmarkt teweeg-
brengen en waar nu een groot te kort aan is: 
seniorgeschikte appartementen en eengezins-
woningen. Daarnaast wordt snel een nieuw 
segment toevoegd voor starters en spoedzoe-
kers. En worden vrijwel geen woningen meer 
verkocht totdat het gewenste aantal wonin-
gen is bereikt. 










2. Een nieuw segment: flexwonen voor 
spoedzoekers
Voor starters en spoedzoekers komt er een 
nieuw segment: flexwonen. Denk hierbij aan 
kleine studio’s in een voormalig verzorgings-
tehuis, een omgebouwd kantoor of een tiny 
house. De woningzoekenden die gaan flexwo-
nen kunnen daar met behoud van inschrijf-
tijd maximaal 2 jaar wonen. Daarna stromen 
zij door naar een reguliere woning. 
3. Dynamiek: beweging begint bij senioren
Woningbouwlocaties zijn zeer schaars in Al- 
phen aan den Rijn. Er moet dus heel goed na-
gedacht worden welke woningtypen Woon-
forte wil toevoegen aan haar portefeuille. Die 
nieuwbouwwoningen moeten een zolang mo-
gelijke verhuisketen te weeg brengen. Het 
startpunt van de verhuisketen ligt bij de seni-
oren. Zij wonen nu vaak in een eengezinswo-
ning. Het zou beter zijn voor hen zelf, de sa-
menleving (zorgverlening en daaraan 
verbonden kosten) en de woningmarkt als zij 
naar een seniorgeschikt appartement of een 
hofje voor ouderen verhuizen. De senioren la-
ten daarmee een eengezinswoning achter voor 
een gezin of mensen die een gezin willen star-
ten. Deze mensen laten vervolgens weer een 
appartement achter voor een starter of andere 
doorstromer. Zo kan de woningcorporatie 
voor iedere seniorgeschikte woning die ge-
bouwd wordt, drie huishoudens blij maken 
met een nieuwe woning. Dat de doorstroom 
ook zo werkt, blijkt uit de toewijzing van het 
laatste nieuwbouwproject: met de bouw van 
53 appartementen werden 120 huishoudens 
aan een nieuwe, passende woning geholpen. 
Het succes van het experiment zit vooral in 
het aansprekende product (locatie, grootte 
van de woning en nieuwbouw) en het feit dat 
de huurprijs wordt aangepast op het inkomen. 
Het Planbureau voor de Leefomgeving con-
stateert in meerdere rapporten dat senioren 
niet verhuisgeneigd zijn. Woonforte heeft dit 
uiteraard het afgelopen decennium ook waar-
genomen. Door de drempels voor verhuizing 
weg te nemen, kan het aandeel senioren dat 
toch verhuist wel vergroot worden. De experi-
menten van Woonforte tonen dit aan. 
Drempels wegnemen 
Natuurlijk mogen senioren in hun eengezins-
woning blijven wonen. Maar de senioren met 
een (latente) woonwens wil Woonforte actief 
benaderen en daarbij ook de belemmeringen 
om te verhuizen wegnemen. In klantenpanels 
is met ruim 80 senioren gesproken over de 
drempels die zij ervaren om te verhuizen. 
Nieuwbouw appartement
Het begint met de juiste woning. Senioren 
wonen nu in een fijne eengezinswoning en 
willen alleen verhuizen als zij de nieuwe wo-
ning en omgeving ook prettig vinden. Zij ver-
huizen dus niet zomaar naar een flat omdat 
die gelijkvloers is en dichtbij winkels ligt. De 
senioren willen nieuwbouwkwaliteit, drie ka-
mers, zo’n 90 m2, dichtbij het centrum en 
groen in de buurt. De ouderen die wat min-
der vitaal zijn, willen graag naar een beschutte 
woonvorm, zoals een hofje, verhuizen. Woon-
forte heeft momenteel te weinig woningen 
die aan hun wensen voldoen en moet deze 
dus bijbouwen. 
Huurprijs
Een andere drempel is de huurprijs. Senioren 
wonen nu vaak relatief goedkoop, gemiddeld 
zo’n 490 euro huur per maand. Een stijging 
naar 710 euro, wat een normale prijs zou zijn 
voor een nieuwbouw sociale huurwoning, is 
voor een deel van de mensen financieel niet 
haalbaar. Anderen beleven dit als een te grote 
stap. Bovendien zien zij de komende jaren 
hun inkomen alleen maar afnemen. De mees-
te senioren gaan dan dus niet verhuizen. 
Woonforte wil de nieuwbouw bereikbaar ma-
ken. Senioren met een lager inkomen mogen 
daarom voor ongeveer dezelfde huurprijs als 
ze nu betalen in de nieuwbouw gaan wonen. 
Woonforte is er om mensen met een laag 
inkomen een thuis te bieden, maar wil een 
uitzondering maken voor senioren met een 
middeninkomen. Dat wil zeggen dat diege-
nen die nu een eengezinswoning van Woon-
forte huren, ook de kans krijgen om te ver-
huizen naar een seniorgeschikt appartement. 
Op de vrije sectormarkt liggen de prijzen voor 
zo’n appartement doorgaans boven de 900 












T euro en dat kunnen zij niet betalen. Maar als 
zij verhuizen biedt dat een oplossing voor de 
doorstroming op de sociale huurmarkt. Daar-
om biedt Woonforte senioren met een mid-
deninkomen die willen verhuizen een senior-
geschikt appartement voor 710 – 750 euro. 
Ontzorgen
Een andere drempel is de moeite die het kost 
om te verhuizen: het opruimen van de zolder, 
het schilderen van de nieuwe woning en het 
verhuizen. Woonforte wil een verhuiscoach 
inzetten en samen met bedrijven de ouderen 
ontzorgen rondom de verhuizing. Het is aan 
de ouderen zelf of ze gebruik willen maken 
van deze diensten. 
Aankopen van eengezinswoningen
Eengezinshuurwoningen zijn schaars in de 
kern Alphen aan den Rijn; tweederde van de 
woningen van Woonforte is gestapelde bouw. 
Daarom wil Woonforte graag eengezinswo-
ningen toevoegen aan haar woningportefeuil-
le. Maar nieuwbouwlocaties zijn hier vrijwel 
niet voorhanden. Een oplossing is het aanko-
pen van eengezinswoningen van senioren. 
Het overschot aan koopwoningen die in de 
toekomst vrijkomen doordat senioren komen 
te overlijden (Planbureau voor de Leefomge-
ving, 2013), is ook reden om nu al eengezins-
woningen te kopen van senioren. Door ver-
koop van de eigen woning kunnen zij geld 
vrijmaken en besparen ze op uitgaven voor 
woningaanpassing en verduurzaming. Ook 
de kans om een betaalbare huurwoning te be-
machtigen, is reden voor senioren om toch 
deze stap te wagen. Woonforte betaalt 85% 
van de taxatiewaarde (maximaal 265.000 
euro). Het maximum is ingesteld omdat de 
woningen wel passend moeten zijn voor ver-
huur als sociale huurwoning. Bij het opkopen 
van dure woningen zou het niet verantwoord 
zijn om die sociaal te verhuren. In ruil voor de 
afslag op de taxatiewaarde, krijgen deze senio-
ren voorrang bij de toewijzing van seniorge-
schikte appartementen en kunnen zij daar 
wonen voor een redelijke prijs (zo’n 750 
euro). Zij zijn geholpen met de nieuwe huur-
woning waar zij normaal gesproken niet voor 
in aanmerking zouden komen en (startende) 
gezinnen zijn geholpen met de eengezinswo-
ning. Zo snijdt het mes aan meerdere kanten. 
De nieuwbouwappartementen aan de Koolmeesstraat in Alphen aan den Rijn zijn populair bij senioren. 
Foto: Gerrit Jan Voerman










Woonforte heeft hier kleinschalig mee geëx-
perimenteerd en dat bleek succesvol. 
Belangstelling
Op basis van de klantenpanels met senioren 
en de reacties op recente nieuwbouwprojec-
ten, verwacht Woonforte veel belangstelling 
onder alle groepen senioren. Er zijn 6.000 se-
niorenhuishoudens waarvan een deel een ver-
huiswens heeft. Die kunnen van één van de 
drie bovengenoemde regelingen gebruik ma-
ken. Woonforte wil 500 woningen toevoegen, 
grotendeels seniorgeschikte appartementen. 
Daarmee zou de beweging op gang moeten 
komen. Voor iedere seniorgeschikte woning 
kunnen drie huishoudens blij gemaakt wor-
den met een nieuwe woning. Alles staat en 
valt echter met de mogelijkheid om de senior-
geschikte appartementen of een hofje voor 
ouderen te kunnen bouwen. Gelet op de 
schaarse locaties, de gespannen markt en 
daarmee gepaard gaande torenhoge prijzen, 
vist Woonforte als woningcorporatie vaak 
achter net. 
Bronnen 
De portefeuillestrategie van Woonforte is tot 
stand gekomen door data-analyses rondom 
economische ontwikkeling, demografische 
ontwikkeling, inkomensontwikkeling, (waar-
onder huurtoeslag ontwikkeling), woning-
marktontwikkeling (koop en huur) en woon-
behoefteontwikkeling. Dit op basis van data 
van onder meer CBS, HCIB, Belastingdienst, 
NVM, WoningNet, De Nederlandse Bank en 
eigen data. Naast bovengenoemde dynamiek 
op de woningmarkt gaat de portefeuillestrate-
gie uiteraard ook in op het energieneutraal 
maken van de woningvoorraad en technolo-
gische ontwikkelingen. Verder hebben we bij 
de scenario-analyse gebruikt gemaakt van het 
rapport De adaptieve ontwikkelstrategie wonen 
2016 – 2031 van de gemeente Alphen a/d 
Rijn.
Vergrijzing en ruimte (2013). Planbureau voor de 
leefomgeving.
Frans Schilder, Femke Daalhuizen en Carola de 
Groot (2018). Krasse knarren kúnnen kraken: 
over hoe het stapelen van verschillende beleidsdoe-
len ouderen onder druk kan zetten. 
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Mantelzorgproject
Eind vorig jaar deed Woonforte een oproep 
voor een (mantel)zorgexperiment in de nieuw-
bouw De Leeuwerik. Uit vijftien aanmeldingen 
werden zeven huishoudens geselecteerd die 
hiervoor in aanmerking kwamen. Zij hebben 
voorrang gekregen bij de toewijzing van de 
woningen. Dit zorgexperiment is een unieke 
kans voor mensen die dichter bij elkaar willen 
wonen om makkelijker voor elkaar te kunnen 
zorgen. Hiermee maakt Woonforte de mantel-
zorg ook wat lichter. Overigens waren vijf van 
de zeven mantelzorghuishoudens al huurder 
van Woonforte. Zij laten weer een huurwoning 
achter voor een woningzoekende. 
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WONEN & MOBILITEIT
Een vernieuwende aanpak
Inzicht in woon- en leefwensen  
van toekomstige ouderen
LINDA MEIJER, ANJA HERSKAMP & FRANKA BAKKER
Gemeenten en woningcorporaties nemen vandaag beslui-
ten, die later medebepalend zijn voor de woon- en leefom-
geving van toekomstige ouderen. Het gaat bijvoorbeeld om 
waar welke nieuwbouw plaatsvindt, om de inrichting van 
buurten en wijken en om woningbouwafspraken met provin-
cies. Hoe krijgen gemeenten en woningcorporaties zicht op 
de woon- en leefwensen van toekomstige ouderen? En hoe 
kunnen huidige zestigers iets zinnigs zeggen over hun wo-
nen en leven over twintig jaar?
Gemeentebelang: zicht op 
toekomstige ouderen
Al in 2018 constateerde de Rijksoverheid dat 
“de toekomstige ouderen anders zullen zijn 
dan de huidige ouderen. De toekomstige ou-
deren hebben – als gevolg van sociaal-culture-
le en sociaaleconomische trends – andere 
wensen en andere mogelijkheden en gedragen 
zich anders op de woningmarkt dan de huidi-
ge ouderen” (Ministerie van Volkshuisvesting 
Ruimtelijke ordening en Milieubeheer, 
2010). De Overijsselse gemeente Zwartewa-
terland besloot nader onderzoek te doen naar 
hoe zestigers zichzelf over 20 jaar zien wonen 
en leven. Het onderzoek vond plaats in 2017 
in Genemuiden, een kern met circa 10.000 
inwoners. In deze kern zijn de voorzieningen 
voor ouderen gecentreerd in een woonservice-
gebied rondom woon-, zorg- en dienstencen-
trum De Meente.
Directe aanleiding voor de gemeente was 
de door de woningcorporatie geplande nieuw-
bouw bij De Meente. Bij plannen daarvoor 
werden veel partijen betrokken, maar niet de 
toekomstige bewoners zelf. Normaliter vraagt 
de gemeente inwoners naar hun woonbehoef-
ten via een enquête. Voordeel hiervan is dat 
grote groepen inwoners tegen relatief weinig 
kosten bevraagd kunnen worden. Ervaring 
van de gemeente daarbij is echter ook, dat het-
geen mensen invullen niet altijd overeenkomt 
met wat ze echt wensen of nodig hebben. 
Samen waarderend onderzoeken
Hoe zien huidige 59- tot 67-jarigen zichzelf 
over 20 jaar wonen en leven in Genemuiden? 
Om antwoord te geven op deze vraag van de 
gemeente is gekozen voor waarderend kwali-
tatief onderzoek. Kwalitatief onderzoek is een 
alternatief voor het afnemen van enquêtes. 
Dit type onderzoek geeft inzicht in de achter-
liggende overtuigingen van mensen. Waarde-
rend onderzoeken is een bijzondere vorm van 
kwalitatief onderzoek. Deze methode gaat 
niet uit van problemen, maar focust op posi-
tieve krachten: wat waarderen mensen in wat 










zij doen en hoe kan dit versterkt worden? 
(Cooperrider, 2001).
Daarbij is bewust gekozen voor methoden 
die co-creatie stimuleren. Simpel gezegd: me-
thoden die zestigers mobiliseerden en hen 
ruimte gaven om zelf invulling en richting te 
geven aan hun toekomstbeeld. Er is doelge-
richt gezocht naar mensen tussen de 59 en 67 
jaar oud, die in verschillende wijken wonen 
en lid zijn van de verschillende kerken, of 
juist niet kerkelijk zijn. In het onderzoek pro-
beerden we met tien deelnemers 20 jaar voor-
uit te kijken. 
Samen met jongere ouderen 
nadenken over hun toekomst
Om inzicht te krijgen in de toekomstige 
woon- en leefwensen is iedere deelnemer twee 
keer geïnterviewd. Doel van het eerste inter-
view was achterhalen wat echt belangrijk is 
voor deelnemers in het wonen en leven in Ge-
nemuiden. Hiervoor is de Emotional Touch-
Points (ETP) methode gebruikt. Deze me-
thode laat zien waar mensen emotioneel en 
cognitief door geraakt worden (Scottish 
Health Council, 2014). De methode weet in 
korte tijd veel informatie te vergaren en is 
doelgericht. Juist vanwege de beperkte tijdsin-
zet van deelnemers en de doelgerichtheid past 
de methode goed bij de Genemuidense cul-
tuur van ‘handen uit de mouwen’ en ‘niet lul-
len maar poetsen’. 
De grootste uitdaging in het onderzoek 
was vooruitkijken met zestigers naar een fase 
waar ze misschien niet over na willen denken 
of helemaal niet mee bezig zijn. Vanaf mid-
delbare leeftijd voelen mensen zich jonger 
dan ze zijn en naarmate ze ouder worden, 
wordt deze discrepantie alleen maar groter. 
Veel mensen voelen zich op oudere leeftijd 
dan ook een jaar of tien jonger dan ze daad-
werkelijk zijn. Mensen willen wel oud wor-
den, maar het niet zijn (Westerhof, z.j.). 
Na het eerste interview zijn deelnemers 
uitgenodigd voor een zogenaamde ‘Horen en 
ervaren’ bijeenkomst. Deze bijeenkomst is ge-
organiseerd om mensen van kennis te voor-
zien over het ouder worden (‘horen’) en om ze 
het ouder worden te laten voelen (‘ervaren’). 
Het ‘horen’ is ingevuld door professor Deeg. 
Zij vertelde aan de hand van de uitkomsten 
van het Longitudinal Aging Study Amster-
dam (LASA) onderzoek wat er gebeurt als 
mensen ouder worden. Het ‘ervaren’ is inge-
vuld door deelnemers afnemende spierkracht, 
verminderd zicht en/of gehoor, tremor en af-
nemende cognitieve vaardigheden te laten 
voelen door inzet van een ouderenpak en een 
dementiekit. 
Beoogd effect is dat ze beter in staat zijn 
om aan te geven wat ze in de toekomst be-
langrijk vinden en wat nodig is om dat te 
kunnen behouden. Over twintig jaar zijn de 
huidige deelnemers immers allemaal fysiek en 
cognitief ouder. De bijeenkomst gaf deelne-
mers inzicht in die effecten en schetst als het 
ware toekomstige scenario’s.
De bijeenkomst is een variant op het zo-
genaamde ‘empathic design’. Die term wordt 
gebruikt door ontwerpers die met hun eigen 
lichaam de fysieke ervaringen van anderen er-
varen. Op die manier proberen ze producten 
en diensten te ontwikkelen die beter aanslui-
ten bij de eindgebruikers (Thomas & McDo-
nagh, 2013). In dit onderzoek is de ervaring 
bedoeld om de deelnemers inzicht te geven; 
in het begrijpen van anderen en in hun eigen 
mogelijke toekomst.
Binnen twee weken na de ‘Horen en erva-
ren’ bijeenkomst vond een tweede interview 
plaats. Doel was om samen met deelnemers te 
kijken naar de thema’s die belangrijk zijn in 
hun wonen en leven in Genemuiden. Hoe 
kijken deelnemers naar deze thema’s nu ze ge-
hoord en ervaren hebben hoe het is om ouder 
te zijn? Wat willen zij in de toekomst behou-
den en wat is daar volgens hen voor nodig?
Wat is belangrijk in het wonen en 
leven in Genemuiden?
Deelnemers brachten verschillende thema’s 
naar voren, die voor hen belangrijk zijn in het 
wonen en leven in Genemuiden. Uit tabel 1 
blijkt dat zij zowel thema’s noemen die te ma-
ken hebben met hen als individu (bijvoor-
beeld gezondheid, waarden en werk) als the-
ma’s die met de omgeving te maken hebben 
(bijvoorbeeld voorzieningen en sociale omge-












T ving). De verschillen met de resultaten van de 
door de gemeente uitgevoerde enquêtes wa-
ren duidelijk zichtbaar. Daarin werd juist ge-
vraagd naar thema’s als het type woning en de 
woningprijs en de waardering van de woon-
omgeving.
Tabel 1. Belangrijke thema’s in het 









Driedeling in toekomstig wonen
Uit de antwoorden blijkt dat huidige 59- tot 
67-jarigen zeer divers denken over hoe ze over 
twintig jaar wonen en leven. Sommigen zien 
zichzelf zelfstandig in de buurt van het woon-
zorgcentrum De Meente wonen. Anderen 
willen zolang mogelijk in de huidige woning 
en buurt blijven. Tot slot is er een groep die 
nog een keer wil verhuizen naar een gelijk-
vloerse (senioren)woning in de buurt van 
voorzieningen. In de groep deelnemers zijn 
twee uitgesproken voorkeuren: een deel van 
de mensen woont het liefst tussen jongere 
mensen en een ander deel wil juist vooral leef-
tijdsgenoten om zich heen hebben. Opval-
lend is dat vrijwel iedereen zijn leven lang in 
Genemuiden wil wonen. Hieruit komt een 
duidelijke boodschap voor de gemeente en de 
woningcorporatie naar voren: richt je niet al-
leen op wonen en welzijn voor ouderen rond-
om het woonzorgcentrum De Meente, maar 
zorg voor diversiteit in het woning- en wel-
zijnsaanbod. Vooral de beschikbaarheid van 
gelijkvloerse woningen in de buurt van voor-
zieningen is een belangrijk aandachtspunt. 
Een deel van de mensen wil, ook als ze ouder 
worden, blijven wonen in hun huidige wo-
ning en buurt. Voor deze groep is het van be-
lang om samen met hen en partnerorganisa-
ties te bekijken wat er nodig is om de wijken 
seniorenvriendelijk te maken.
Een nieuw gerontologisch model 
voor wonen en leven van ouderen?
Deelnemers noemden thema’s die zowel met 
de omgeving als met hen als individu te ma-
ken hebben. In de gerontologische literatuur 
is geen model gevonden dat beide aspecten 
beschrijft. Het WHO framework voor actief 
ouder worden biedt wel aanknopingspunten, 
maar komt te kort op de individuele thema’s. 
De ontwikkeling van een model dat de vol-
gens ouderen belangrijke aspecten in hun wo-
nen en leven beschrijft, kan helpen om samen 
met ouderen te bekijken waar interventies no-
dig zijn. Op die manier kunnen professionals 
en ouderen samen werken aan een goed leven.
Ervaringen met de ‘Horen en ervaren’ 
bijeenkomst
De ‘Horen en ervaren’ bijeenkomst liet deel-
nemers kennismaken met scenario’s van de 
toekomst. Dit leverde hen nieuwe ervaringen 
en inzichten op. Deelnemers hebben ervaren 
hoe het is om fysiek ouder, en op de een of 
andere manier beperkt te zijn. Dat inzicht be-
trekken deelnemers op zichzelf, maar ook op 
de mensen om zich heen die nu die leeftijd 
hebben. Deelnemers geven aan nu meer be-
grip te hebben voor oudere ouderen. Daar-
naast geven deelnemers aan, dat ze zich na 
deelname realiseren dat de woonomgeving 
voor ouderen en de beschikbaarheid van ge-
schikte woningen een thema is waar de ge-
meente aan moet werken. Verder is een aantal 
deelnemers anders naar zichzelf en het begrip 
‘oud’ gaan kijken. Ze realiseren zich dat 65 
jaar helemaal nog niet zo oud is en er nog een 
hele levensfase voor hen ligt. Tot slot hebben 
mensen ervaren hoe verschillend ze kijken 
naar ouder worden en hoe uiteenlopend hun 
wensen zijn. Tegelijkertijd hebben ze zich ge-
realiseerd dat het een opgave is waar ze samen 
voor staan. Iedereen komt min of meer in de-
zelfde levensfase met de bijbehorende vragen 
terecht. Zoals een deelnemer het zelf ver-










woordde: “Op die avond heb ik ook gelijkge-
stemde mensen ontmoet, allemaal een koop-
woning, maar toch vooruitkijken. Wat gaan 
we doen, we gaan er eens over nadenken”.
Dit citaat geeft meteen de kracht van de 
gebruikte methoden weer. Door uit te gaan 
van wat mensen waarderen en in co-creatie te 
onderzoeken, worden jongere ouderen gecon-
fronteerd met hun toekomst en aan het den-
ken en in beweging gezet. De andere manier 
van onderzoeken heeft de gemeente beter in-
zicht gegeven in hoe zestigers zichzelf over 20 
jaar zien wonen en leven. De gemeente heeft 
gezien dat inwoners geen onderscheid maken 
tussen fysieke of sociale aspecten in hun wo-
nen en leven, maar dat deze aspecten elkaar 
juist beïnvloeden. Een belangrijk inzicht voor 
toekomstbestendig wonen en input voor de 
omgevingsvisie. Ook is duidelijk dat jongere 
ouderen bereid zijn na te denken over hun 
toekomst en hier richting aan willen geven. 
Voorwaarde is de inzet van instrumenten die 
hen hierbij helpen. Daarmee is kwalitatief 
waarderend onderzoek een goede aanvulling 
op de woonbehoefte-enquêtes van gemeenten.
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PARTICIPATIE & ONT WIKKELING
Actieprogramma ‘Eén tegen eenzaamheid’ 
Een trendbreuk in eenzaamheid? 
ANJA MACHIELSE
Meer dan de helft van de Nederlandse 75-plussers voelt zich 
eenzaam. Met het Actieprogramma ‘Eén tegen eenzaamheid’ 
wil VWS dit aantal terugdringen door een brede beweging in 
de samenleving op gang te brengen. Is dit de weg om een-
zaamheid daadwerkelijk te bestrijden en een negatieve trend 
om te buigen?
Doel van het actieprogramma is het signale-
ren en bespreekbaar maken van eenzaamheid, 
en het doorbreken en duurzaam aanpakken 
ervan. VWS wil dit doel realiseren door be-
wustzijn in de samenleving te brengen, door 
de kennis over en betrokkenheid bij de aan-
pak van eenzaamheid te vergroten, en door 
concrete maatregelen zoals meldpunten, sig-
naleringsnetwerken, jaarlijkse huisbezoeken 
aan 75-plussers, adequate diagnose-instru-
menten en een systeem van gepaste doorver-
wijzing. Het bestrijden van eenzaamheid 
wordt gezien als een gezamenlijke verant-
woordelijkheid van gemeenten, instellingen, 
bedrijven en burgers. 
Organisatie van het programma
Om een brede beweging tegen eenzaamheid 
in gang te zetten, is een Landelijke Coalitie 
tegen eenzaamheid ingesteld waarin verschil-
lende partijen middels een convenant samen-
werken. Zij geven permanente aandacht aan 
eenzaamheid, stemmen zaken onderling af, 
en delen en benutten resultaten van weten-
schappelijk onderzoek. 
De feitelijke aanpak is belegd bij 380 
(vaak nog op te richten) lokale coalities die 
verantwoordelijk zijn voor een lokale aanpak 
en passende activiteiten, zoals 75-plus huisbe-
zoeken, een sociale kaart, activeringsprojec-
ten, informatievoorziening en bewustwor-
ding. Het gaat om brede lokale coalities 
waarin overheid, maatschappelijke organisa-
ties, bedrijven, ondernemers en vrijwilligers 
samenwerken. De lokale coalities worden on-
dersteund door het “Centrum één tegen een-
zaamheid”, met adviseurs, procesbegeleiders, 
boegbeelden, communicatieadviseurs en ‘in-
novatie-versnellingsmakelaars’ die kennis, 
kunde, instrumenten, handboeken, contact-
gegevens en goede voorbeelden ter beschik-
king stellen. Een Wetenschappelijke Advies 
Commissie brengt bestaande kennis in, ont-
wikkelt nieuwe kennis over de effectiviteit van 
aanpakken, evalueert de voortgang van het 
traject, en stelt een kennisprogramma op dat 
tegemoetkomt aan de kennisbehoeften in het 
veld. 
Integrale aanpak 
Eenzaamheid hangt vaak samen met andere 
problemen, zoals verlieservaringen, lichame-
lijke beperkingen, psychische problemen, 
schuldenproblematiek of een ongeschikte 














woonomgeving. Deze verwevenheid vereist 
een integrale aanpak. In het actieprogramma 
is daarom nadrukkelijk verbinding gelegd met 
het ‘Pact voor de Ouderenzorg’ dat door 35 
zeer uiteenlopende partijen is ondertekend, en 
met andere overheidsprogramma’s zoals het 
programma ‘Langer Thuis’ dat inzet op sa-
menwerking tussen de sociale en medische ke-
ten, en het programma ‘Alles is gezondheid’, 
dat zich richt op positief en vitaal ouder wor-
den. Daarnaast is er aandacht voor de inrich-
ting van de fysieke infrastructuur en voor wo-
nen, vervoer, voorzieningen en veiligheid. 
Kennis over best practices wordt breed gedeeld 
en er komen trainingsprogramma’s en richtlij-
nen voor verschillende beroepsgroepen, zoals 
wijkverpleegkundigen, huisartsen, ziekenhui-
zen, medische professionals, en vrijwilligers. 
Deze opzet vormt een goede basis voor een 
effectieve aanpak, maar er zijn ook kantteke-
ningen te maken.
Complexiteit 
Hoewel een brede aanpak wordt bepleit, ligt 
de nadruk in het programma vooral op (laag-
drempelige) interventies en projecten die het 
mogelijk maken dat mensen elkaar ontmoe-
ten en participeren in het sociale leven. Een-
zaamheid verdwijnt echter niet vanzelf als 
mensen meedoen aan sociale activiteiten. 
Door nieuwe contacten te leggen of gezamen-
lijke activiteiten te ondernemen, kán een-
zaamheid afnemen, maar dat is niet altijd zo. 
Een tekort aan sociale relaties is immers 
slechts één van de oorzaken van eenzaamheid. 
Er zijn ook andere factoren die tot eenzaam-
heid kunnen leiden, zoals gebrekkige sociale 
competenties of ingrijpende gebeurtenissen. 
Ontmoetingsmogelijkheden en activerende 
interventies bieden hier geen soelaas. In het 
actieprogramma is daar weinig oog voor. 
Emotionele eenzaamheid en existentiële een-
zaamheid worden weliswaar genoemd, maar 
het soort interventies dat daarvoor nodig is, 
komt niet aan bod. 
Problematische eenzaamheid
Eenzaamheid hoort bij het leven. Elk mens 
kan op bepaalde momenten in het leven een-
zaamheid ervaren; na het verbreken van een 
relatie, het overlijden van een dierbare, het 
verlies van werk, een verhuizing of een andere 
ingrijpende gebeurtenis. Gevoelens van een-
zaamheid gaan meestal na verloop van tijd 
weer over; mensen raken gewend aan de situ-
atie, of ontmoeten nieuwe mensen met wie ze 
betekenisvolle relaties opbouwen. Eenzaam-
heid vraagt dus niet altijd om interventies, al-
leen als eenzaamheid structureel dreigt te 
worden en negatief gaat uitwerken voor ande-
re levensterreinen. 
Het actieprogramma maakt geen onder-
scheid tussen ‘normale’ en problematische vor-
men van eenzaamheid. Ook wordt de indruk 
gewekt dat eenzaamheid altijd oplosbaar is, 
terwijl we uit onderzoek weten dat eenzaam-
heidsgevoelens ook blijvend kunnen zijn (Ma-
chielse, 2015). Sommige vormen van een-
zaamheid hangen samen met een verlies dat 
niet te compenseren is, zoals het overlijden van 
de partner of een andere dierbare persoon. In-
terventies kunnen dat gemis niet wegnemen, 
maar hoogstens de pijn verlichten of handvat-
ten bieden om met het verlies om te gaan. 
Eenzaamheid en zingeving 
In het actieprogramma wordt het activeren 
van ouderen als oplossing gezien voor een ge-
brek aan zingeving. De veronderstelling is dat 
mensen zich minder eenzaam voelen als ze 
(weer) van betekenis kunnen zijn voor ande-
ren, bijvoorbeeld door vrijwilligerswerk te 
doen. Door zelf acties te ondernemen om zich 
voor te bereiden op het ouder worden, kun-
nen mensen eenzaamheid voorkomen, zo 
stelt het programma. 
Deze activerende doelstelling past feilloos 
in de uitgangspunten van de participatie-
maatschappij die de verantwoordelijkheid 
van burgers centraal stelt, maar actief zijn is 
niet voldoende om het leven als zinvol te er-
varen. Zingeving gaat over meer dan actief of 
nuttig zijn: het gaat ook om behoud van regie 
bij een toenemende kwetsbaarheid en afhan-
kelijkheid, zaken waar veel ouderen mee te 
maken krijgen (Derkx, 2013). Eenzaamheid 
die daar het gevolg van is, is niet op te lossen 
door deelname aan sociale activiteiten. Be-


















G langrijker is emotionele steun die helpt om de 
gebeurtenissen te verwerken of de toenemen-
de kwetsbaarheid te accepteren. 
 Grenzen aan vrijwilligerswerk 
Het actieprogramma ziet een grote rol voor 
vrijwilligers die kwetsbare ouderen kunnen 
ondersteunen. Er komen programma’s om 
vrijwilligerswerk aantrekkelijker te maken, en 
om de samenwerking tussen vrijwillige en be-
roepsmatige zorg te verbeteren. Ook worden 
jongeren gestimuleerd om vrijwilligerswerk te 
doen, bijvoorbeeld door een maatschappelij-
ke diensttijd. Gesteld wordt dat iedereen in 
staat is om de eenzaamheid van anderen te 
doorbreken. Diverse onderzoeken laten ech-
ter zien dat het ondersteunen van eenzame 
ouderen hoge eisen stelt aan de vrijwilligers 
(Machielse & Bos, 2018). Zij moeten in staat 
en bereid zijn om gedurende langere tijd met 
iemand op te trekken en kunnen omgaan met 
complexe problematiek, bijvoorbeeld door 
een combinatie van eenzaamheid met psychi-
atrische problematiek of schulden. Veel vrij-
willigers zijn geneigd veel tijd en energie te 
investeren omdat ze de ouderen niet in de 
steek willen laten. Vaak nemen ze extra taken 
op zich zoals huishoudelijke klussen, corres-
pondentie met instanties, en soms ook ver-
pleegkundige taken; taken die de vrijwilliger 
zelf in een kwetsbare positie kunnen brengen 
en professionele backup noodzakelijk maken 
(Grootegoed e.a., 2018).
Mobiliseren van de samenleving
De doelstelling van het actieprogramma ‘Eén 
tegen eenzaamheid’ is een beweging in de sa-
menleving op gang te brengen. Het actiepro-
gramma omvat echter geen plannen om de 
onderlinge betrokkenheid en de gemeen-
schapszin in de samenleving te versterken. 
Het mobiliseren van de samenleving vraagt 
om interventies die daarop gericht zijn: op ge-
meenschapsvorming, het versterken van soci-
ale veerkracht in straten en buurten, en het 
doorbreken van handelingsverlegenheid van 
burgers. Het streven naar een inclusieve sa-
menleving die (sociaal) kwetsbare mensen als 
vanzelfsprekend insluit, ook als ze minder vi-
taal en actief zijn, zou prioriteit moeten krij-
gen in de aanpak van eenzaamheid. Een in-
clusieve samenleving kan voorkomen dat 
mensen die eenzaam zijn zich steeds verder 
terugtrekken en uit het zicht verdwijnen. Ver-
sterken van de onderlinge betrokkenheid is 
noodzakelijk omdat eenzaamheid niet uit te 
bannen is. Er zullen steeds nieuwe mensen 
zijn die zich – al dan niet tijdelijk – eenzaam 
voelen; zo zit het leven nu eenmaal in elkaar. 
Een brede beweging om eenzaamheid terug te 
dringen moet daarop inspelen en – naast alle 
initiatieven in het actieprogramma – sociale 
betrokkenheid en inclusiviteit stimuleren. 
Anders is een trendbreuk in eenzaamheid on-
mogelijk. 
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Ouderen met een verstandelijke 
beperking en gelukkig oud 
worden
ANNE HOEKSTRA, FRANKA BAKKER & LEONTINE GROEN-VAN DE VEN 
Ouderen met een verstandelijke beperking hebben geduren-
de hun hele leven te maken met beperkingen. Dit maakt deze 
ouderenpopulatie extra kwetsbaar en de kans op een ‘slechte’’ 
oude dag groter. Dit artikel focust op de positieve kant van het 
ouder worden: het gelukkig oud worden. Wat verstaan ouderen 
met een verstandelijke beperking onder een goede oude dag? 
Vergrijzing bij ouderen met een 
verstandelijke beperking 
Het aantal ouderen met een verstandelijke be-
perking neemt toe. Deze ouderenpopulatie 
kenmerkt zich door een verhoogde kwetsbaar-
heid. Onderzoek laat zien dat de kwetsbaar-
heid van 50-plussers met een verstandelijke 
beperking te vergelijken is met de kwetsbaar-
heid van 75-jarige Nederlandse verpleeghuis-
bewoners (Schoufour, Mitnitski, Rockwood, 
Evenhuis, & Echteld, 2013). Ouderdoms-ge-
relateerde aandoeningen komen vaker en in 
ernstigere mate voor bij ouderen met een ver-
standelijke beperking. Daarnaast is er een ver-
hoogd risico op motorische en zintuigelijke 
beperkingen. Resultaten van de GOUD-stu-
die laten de ongezondheid en verhoogde 
kwetsbaarheid van ouderen met een verstan-
delijk beperking zien (Evenhuis, 2014). 
Een goede oude dag: de plezierige 
kant van het ouder worden 
Veroudering komt vroeg of laat met gebreken 
en staat vaak in negatief daglicht. Mensen le-
ven steeds langer, dat betekent echter niet dat 
het aantal gezonde levensjaren ook toeneemt. 
Tegenwoordig staat het goede leven steeds 
meer centraal. Dit artikel focust op de plezie-
rige kant van het ouder worden: het gelukkig 
oud worden. Geluk is een breed begrip en 
kent verschillende invalshoeken. Wat telt, is 
de invalshoek gericht op uitkomsten van het 
leven zoals iemand die zelf ervaart: voldoe-
ning en subjectief welbevinden. Voor het ge-
luksgevoel van de ouder wordende cliënt met 
een verstandelijke beperking is het belangrijk 
om hier aandacht aan te besteden. Evenals de 
sluipende, vaak vroege, achteruitgang van 
veroudering bij deze ouderenpopulatie. Di-
verse zorgaanbieders binnen de verstandelijk 
gehandicapten sector houden zich bezig met 
deze ouderenpopulatie. Zo ook Stichting Hu-
manitas Dienstverlening voor Mensen met 
een Hulpvraag (Humanitas DMH). De orga-
nisatie ziet haar cliëntenbestand vergrijzen en 
ontwikkelt beleid gericht op de ouder wor-
dende cliënt. 
Het cliëntenperspectief centraal: een 
kleinschalig kwalitatief onderzoek 
Het is voor zorgorganisaties essentieel om cli-
enten te betrekken bij het ontwikkelen van 
beleid. Het uitwisselen van waardevolle infor-
matie vanuit de cliënt zorgt ervoor dat zorg-


















G diensten beter aansluiten op behoeften van 
cliënten (van den Bosch, Heij & Volberda, 
2013). Wat door professionals als goed wordt 
ervaren, kan door een oudere heel anders 
worden beleefd. 
Door middel van een kleinschalig kwali-
tatief onderzoek is het perspectief op gelukkig 
oud worden van ouderen met een verstande-
lijke beperking binnen Humanitas DMH in 
kaart gebracht (Hoekstra, 2017). De onder-
zoeksgroep bestond uit 11 ouderen met een 
verstandelijke beperking in leeftijd variërend 
van 44 tot 79 jaar in de intramurale zorg van 
Humanitas DMH. Er werd onderscheid ge-
maakt tussen ouderen met een verstandelijke 
beperking (50-plus) en ouderen met het 
Downsyndroom (40-plus). In totaal zijn er elf 
semi-gestructureerde interviews afgenomen 
waarbij het begrip subjectief welbevinden 
centraal stond. Gezien het feit dat dit een 
meerdimensionaal begrip is, werd dit afgeba-
kend middels zes dimensies van het subjectief 
welbevinden (Marcoen, Cotthem, Billiet & 
Beyers, 2002). Deze dimensies stonden in de 
topiclijst centraal: het psychisch welbevinden; 
lichamelijk welbevinden; sociaal welbevin-
den; materieel welbevinden; cultureel welbe-
vinden en existentieel welbevinden. Een aan-
dachtspunt bij deze onderzoeksgroep is dat 
het zich kunnen voorstellen hoe je gelukkig 
oud wilt worden, vraagt om abstraheren. 
Mensen met een verstandelijke beperking 
hebben een beperkt vermogen tot abstractie. 
Gedurende de interviews werden daarom, in-
dien nodig, foto’s gebruikt. Deze methode 
(photo elicitation) zorgde ervoor dat enkele 
ouderen zich nu wel konden inbeelden hoe zij 
oud wilden worden en was dus van grote 
meerwaarde. De interviews werden geanaly-
seerd middels thematische analyse met ge-
bruik van de dimensies van welbevinden. 
Gelukkig ‘jong’ blijven
De respondenten zijn over het algemeen te-
vreden en willen op deze manier oud worden. 
Het ondernemen van de huidige hobby’s, zo-
als kleuren, wandelen en naar de dagbeste-
ding gaan, is belangrijk. Daarnaast komt het 
gezond zijn en gezond voelen sterk naar vo-
ren. Zolang zij de alledaagse handelingen zelf-
standig kunnen uitvoeren, voelen zij zich ge-
zond. Hierbij verwijzen de ouderen onder 
andere naar het zelfstandig lopen en het doen 
van boodschappen. Ook het belang van con-
tact met de medebewoners kwam naar voren 
tijdens het onderzoek en werd vrijwel door 
alle respondenten benoemd. Opvallend is dat 
de ouderen veel waarde hechtten aan koffie-
momentjes in de gemeenschappelijke ruimte, 
meer dan professionals zich er bewust van 
zijn. Dit was een eyeopener voor enkele pro-
fessionals gezien het feit dat het hier om een 
zo alledaagse en laagdrempelige voorziening 
in huis gaat. Gezamenlijke evenementen, zo-
als sinterklaas en verjaardagen, vormden 
eveneens belangrijke aspecten.
Niets meer kunnen en alleen achter 
blijven 
Opvallend is dat de onderzoeksgroep expliciet 
benoemde hoe zij niet oud wilden worden. 
Zij gaven letterlijk aan jong te willen blijven. 
Afname van mobiliteit, alleen achter blijven 
en lichamelijke klachten waren aspecten die 
nadrukkelijk werden benoemd. Een 60-jarige 
man met het Downsyndroom uit het onder-
zoek gaf aan: “Als je jong bent kan je overal 
heen en weer springen, maar als je ouder wordt 
niet”. Een 79-jarige vrouw met een licht ver-
standelijke beperking gaf aan dat veel mensen 
om haar heen overlijden: “Ik zie altijd mensen 
komen en gaan met een brancard. Ik vind het 
heel erg dat ik zo word achtergelaten”. Ook 
voor ouderen zonder verstandelijke beperking 
is dit angstig. Maar voor mensen met een ver-
standelijke beperking is het netwerk kleiner 
en minder divers. Dit maakt het afbrokkelen 
van het netwerk extra dreigend. Het meren-
deel van de respondenten staat niet open voor 
activiteiten die specifiek op ouderen gericht 
zijn omdat zij zich niet oud voelen. Hiermee 
verwijzen respondenten met name naar rusti-
ge activiteiten zoals de hele dag in een stoel 
zitten. Een interessant gegeven is dat wanneer 
activiteiten specifiek gericht zijn op ouderen, 
mensen zich ook daadwerkelijk oud voelen. 
Daarbij komt dat mensen die zich jonger voe-
len dan hun kalenderleeftijd, een positievere 














beleving hebben van het ouder worden (Levy, 
2003). Voor het geluksgevoel van de cliënt is 
het van belang dat men vooral rekening houdt 
met de gevoelsleeftijd. 
Koffiemomentjes: investeren in 
contacten 
Het is belangrijk dat professionals zich be-
wust zijn van de aspecten die meewerken aan 
een gelukkige oude dag en rekening houden 
met specifieke kenmerken van deze doel-
groep. Zo spelen de koffiemomentjes met me-
debewoners een rol bij het geluksgevoel van 
de respondenten. Daarnaast overheerst nega-
tieve beeldvorming over veroudering onder 
de respondenten. Onderzoek laat zien dat 
mensen met een negatief beeld van veroude-
ring, een lagere score hebben op het gebied 
van levenstevredenheid oftewel gelukkig zijn. 
Het is daarom essentieel voor organisaties om 
aandacht te besteden aan het creëren van een 
evenwichtige informatievoorziening, en daar-
mee bij te dragen aan positieve beeldvorming 
ten aanzien van het ouder worden. Dit kan 
bijvoorbeeld door aandacht te besteden aan 
communicatie tussen de zorgprofessional en 
de cliënt. Een medewerker vertelde tegen een 
oudere uit het onderzoek: “als ik oud ben, 
woon ik achter de geraniums en dan kom ik hier 
langs met een rollator”. Dit voorbeeld laat zien 
hoe het negatieve beeld over ouder worden 
(onbewust) in stand wordt gehouden. Profes-
sionals spelen hier een belangrijke rol in. Oud 
worden is meer dan geraniums en rollators. 
En ze leven nog lang en gelukkig
Er kan geconcludeerd worden dat gelukkig 
oud worden volgens de respondenten het be-
houden van de huidige levensomstandigheden 
betekent. Het hebben van een eigen woon-
plek, het contact met de medebewoners en het 
hebben van een goede gezondheid vormen be-
langrijke aspecten. Ondanks het feit dat het 
subjectief welbevinden verschilt per persoon, 
kwam het materiële, het sociale en het licha-
melijke welbevinden sterk naar voren. Deel-
nemers willen niet oud worden en kijken er 
dus niet naar uit. De voornaamste redenen 
hiervoor zijn hun negatieve beeldvorming 
over veroudering en het afbrokkelen van het 
sociale netwerk.
Ondanks het feit dat de onderzoeksgroep 
met hun kalenderleeftijd als oud kan worden 
gezien, voelden de respondenten zich niet 
oud. Gezien de ontwikkelingsachterstand is 
de gevoelsleeftijd bij ouderen met een verstan-
delijke beperking waarschijnlijk belangrijker 
dan bij andere categorieën ouderen. De kalen-
derleeftijd loopt niet gelijk op met de ontwik-
kelingsleeftijd en de sociaal-emotionele ont-
wikkeling. Het jong willen blijven ligt 
mogelijk ten grondslag aan het gegeven dat de 
onderzoeksgroep moeite heeft met het zich 
kunnen voorstellen hoe zij oud willen worden. 
Positieve beeldvorming over ouder worden 
kan aan dat voorstellingsvermogen naar onze 
verwachting een belangrijke bijdrage leveren.
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Documentaires maken met ouderen 
Leeftijdsvriendelijke stad in beeld 
JOOST VAN VLIET, MIRNA LIGTHART, MARIEKE BOON & SUZAN VAN DER PAS
Zowel in Den Haag als in Haarlem en Purmerend wordt met 
ouderen gewerkt aan het maken van films. Werken met film is 
een prachtige manier om mensen samen te brengen, thema’s 
te onderzoeken en de deelnemers de gelegenheid te geven hun 
verhaal te vertellen en van waarde te zijn voor anderen. Dank-
zij het bedieningsgemak van de iPad is het eenvoudiger ge-
worden om ook met weinig technische kennis een mooi beeld-
verhaal te maken.
Beeld als krachtig instrument
Het (met elkaar) maken van een film is door-
gaans een vrolijke aangelegenheid. Een vorm 
van spelen met beeld en geluid. Er is niet 
meer nodig dan een iPad en een microfoon 
om te beginnen aan een beeldverhaal. Het 
werken met een iPad en het monteren van 
filmmateriaal is eenvoudig in gebruik en uit-
nodigend voor brede creatieve toepassingen. 
Afhankelijk van het doel kan een dergelijke 
opname ook een kans bieden anderen te laten 
zien wat vanuit het perspectief van de maker 
belangrijk is of waar zijn of haar vragen lig-
gen. Authentieke vragen, vanuit eigen erva-
ring en betrokkenheid. Wanneer de filmfrag-
menten aan elkaar worden gesmeed tot een 
samenhangende documentaire kan een krach-
tig instrument ontstaan om aandacht te vra-
gen voor een bepaalde kwestie. Een docu-
mentaire van enkele minuten kan bijvoorbeeld 
bij een gemeenteraadsvergadering een gewel-
dige steun bieden om een zaak of een ziens-
wijze naar voren te brengen. Ook kan dit 
beeldmateriaal voor onderzoekers een bron 
van informatie en dieper inzicht bieden. Om 
samenhang in losse fragmenten te brengen, is 
er een montage-app beschikbaar die op zich 
ook heel gebruiksvriendelijk is. Toch vraagt 
het monteren bij beperkte ervaring om een 
zekere begeleiding. Bromet Filmschool en de 
makers van BuurtBLIK bieden deze begelei-
ding. 
De Haagse seniorvriendelijke stad
De Werkplaats Sociaal Domein Den 
Haag-Leiden organiseert voor Haagse oude-
ren workshops documentaire maken over 
‘mijn seniorvriendelijke stad’. Het draait hier-
in allemaal om het in één week tijd maken 
van een documentaire over hun eigen directe 
woonomgeving, waarbij het gaat om de vraag 
‘Wat maakt deze woonomgeving seniorvrien-
delijk’? Den Haag is een van de seniorvrien-
delijke steden die zich wereldwijd als zodanig 
wil manifesteren (zie ook Van Triest & Van 
Vliet, 2017). Binnen dit concept is het van 
belang ouderen actief te betrekken. Niet al-
leen als consument, maar ook als partner en, 
zoals in deze workshop, als producent. Per 
workshop kunnen 20 ouderen meedoen, die 














zijn geworven via wijkverenigingen en een 
oproepje in een huis-aan-huisblad. In één 
week als onervaren filmmaker een documen-
taire maken is goed te doen, maar vraagt een 
strakke planning. De workshop kent een in-
tensief programma met een introductie op 
maandag en een openbare première op vrij-
dag. Op de eerste dag, na de introductie, wor-
den duootjes gevormd en het huiswerk mee-
gegeven voor de volgende dag: nadenken over 
het onderwerp en script. Dinsdag is het proef-
draaien in de studio, met een iPad in de hand, 
waaraan een hand-microfoon verbonden is. 
Op woensdag wordt het échte werk verricht, 
het filmen op verschillende locaties in Den 
Haag zoals een wijkcentrum, een Chinese 
woongroep en een sportschool. Donderdag 
staat de dag in het teken van het monteren 
van het materiaal tot korte documentaires van 
enkele minuten. De workshop wordt begeleid 
door filmprofessionals met ruime ervaring in 
lesgeven en er wordt gebruik gemaakt van de 
nieuwste apparatuur. Ook voor de oudere 
deelnemers levert het gebruik van de iPad als 
camera weinig problemen op. Het monteren 
is wel een slag moeilijker en vraagt hard wer-
ken om tot een samenhangend eindproduct 
te komen, inclusief geluid op het juiste volu-
me. Op vrijdag is het dan tijd voor een feestje; 
de première van de gemaakte documentaires, 
waar vrienden en familie bij uitgenodigd wor-
den. Dat is ook het moment om sleutelfigu-
ren, zoals beleidsmedewerkers, de kans te bie-
den om makers en producenten te ontmoeten. 
In 2017 vond de eerste workshop plaats 
over ‘mijn seniorvriendelijke stad’ en dat 
heeft 11 mini-documentaires opgeleverd. Veel 
van deze documentaires hebben de aanslui-
ting gezocht met de infrastructuur van de 
stad. De leeftijdsvriendelijke aspecten die uit-
gelicht werden in de mini-documentaires 
richtten zich op onder andere de publieke 
ruimte, transport, sociale participatie en in-
clusie. Het is een spiegel van hoe het leven in 
de stad in al haar verscheidenheid wordt 
waargenomen door Haagse ouderen en wat 
zij belangrijk vinden. Van het hele proces is 
een samenvattende documentaire gemaakt. 
Al de filmbeelden zijn aangeboden aan de ge-
meente, waarbij ze mogelijk kunnen bijdra-
gen om het beleid te laten aansluiten op de 
werkelijke behoefte van ouderen als het gaat 
om betekenis geven aan een (seniorvriendelij-
ke) leefomgeving. Dit laatste is niet eenvou-
Foto: Mirna Ligthart


















G dig want geen enkele leeftijdsgroep is zo di-
vers als de oudere inwoner van Den Haag. 
Maar het levert wel trends en onderwerpen 
op waar het gemeentebestuur en de gemeen-
teraad iets mee kan.
Buurtblik: film als middel voor 
verbinding
In Haarlem en Purmerend worden vanuit het 
project BuurtBLIK korte filmreportages ge-
maakt voor en door 65-plussers. Deze zoge-
naamde ambassadeurs gaan met iPad en mi-
crofoon de stad in om vast te leggen wat er 
aan aanbod is voor ouderen, een soort 
uitagenda in beeld. Ook hier is de ervaring 
dat het maken en tonen van de films voor de 
deelnemers van grote waarde is. Het ‘werken’ 
als filmmaker leidt voor de ambassadeurs tot 
nieuwe ontmoetingen en vriendschappen en 
velen vonden blijvend hun weg naar nieuwe 
activiteiten. Daarnaast geven zij aan dat het 
van groot belang voor hen was om weer ‘van 
waarde’ te kunnen zijn door hun actieve inzet 
om een zinvolle oude dag mogelijk te maken 
voor anderen. Hun onderzoek daarin leggen 
ze vast op film en dit biedt een wegwijzer voor 
leeftijdsgenoten. Daarmee zijn ze reiziger én 
gids. En hebben ondertussen een hoop plezier 
samen. Want voor iedereen is het nieuw en 
spannend. Ook hierin zijn ze gids: het ervaren 
van een drempel en tóch gaan. Ook dit thema 
is onderwerp van gesprek in de interviews: 
wat vraagt het van je om op oudere leeftijd 
nieuwe stappen te zetten en wat levert het je 
op? Dit project volgt de uitgangspunten van 
‘participatory video’ waarin een groep of com-
munity zijn eigen films creëert. BuurtBLIK 
richt zich tevens op het creëren van draagvlak 
voor en zichtbaarheid van de films door sa-
men te werken met lokale partners uit zorg, 
cultuur, media en welzijn. Deze partners zet-
ten de films op diverse manieren in om oude-
ren het aanbod in Haarlem te tonen en de 
drempel te verlagen  om deel te nemen als zij 
die behoefte hebben. Zo worden de filmre-
portages één op één aan ouderen getoond 
door vrijwilligers, thuiszorgmedewerkers en 
mantelzorgers. Ze worden getoond tijdens 
grote bijeenkomsten zoals in de Week van 
Ontmoeting. Er is een reizende videozuil die 
op diverse plekken in de stad staat zoals bij de 
bibliotheek en in wijkcentra. Op de sociale 
media van de partners en bij lokale media-
partners worden de films vertoond. En ze 
worden gebruikt om verwijzers en professio-
nals een beter beeld te geven van het stadsbre-
de aanbod aan activiteiten en ontmoetingen. 
In zowel Haarlem als Purmerend heeft de ge-
meente een belangrijke rol in het faciliteren 
van dit project en is het opgenomen in het 
beleid om verbinding tussen ouderen te ver-
groten. BuurtBLIK maakt deel uit van Haar-
lems Goud, een programma om cultuurparti-
cipatie onder ouderen te verbeteren en te 
stimuleren. Haarlem is daarmee Age Friendly 
Cultural City en wordt zodanig ondersteund 
door de gemeente Haarlem en het Fonds voor 
Cultuurparticipatie.
Participatief onderzoek
Een kenmerk van participatief onderzoek is 
dat de doelgroep betrokken is bij het onder-
zoek (Smaling, 2009). Bij deze vorm van on-
derzoek zijn er verschillende rollen van de 
doelgroep mogelijk als het gaat om het parti-
ciperen. Voorbeelden zijn: het identificeren 
van thema’s en relevante onderzoeksvragen, 
het afstemmen van methoden en benadering 
op de doelgroep, bijdragen aan dataverzame-
ling en de verspreiding van de resultaten. Met 
deze aanpak worden ouderen erkend als de 
deskundigen op het onderwerp en op deze 
manier levert het een schat aan kennis op. Die 
kennis kan ontwikkeld worden door deze op 
diverse manieren te presenteren: door middel 
van woorden, foto’s, video, tekeningen, mu-
ziek enzovoort. Participatief werken met film 
kent verschillende noemers: collaborative visu-
al ethnography, participatory video, video-
graphic geographies of video in een participato-
ry research. Participatieve film is een methodiek 
waarbij een groep of gemeenschap zijn eigen 
films creëert. Film als narratieve methode 
wordt niet zo vaak gebruikt, en zeer weinig als 
het gaat om de doelgroep ouderen. Terwijl 
deze levensfase specifieke vragen en uitdagin-
gen kent. Doordat de filmmakers ervarings-
deskundig zijn, kunnen kijkers die tot dezelf-














de groep behoren zich makkelijker herkennen. 
Deze identificatie kan niet alleen bij hen tot 
perspectiefverbreding leiden, het leidt tevens 
tot een breder mediaal beeld van ouderen. 
Door te werken met film heb je een voertuig 
om op onderzoek uit te gaan, onderwerpen 
die je na aan het hart liggen onder de aandacht 
te brengen, nieuwe uitdagingen en interacties 
te ontplooien en dit alles zichtbaar te maken. 
Dit is vaak een eye-opener voor deelnemers. 
Zo zegt Jannie (79 jaar), ambassadeur van 
BuurtBLIK: “Doordat ik ben gaan interviewen 
en op mensen ben afgestapt met mijn vragen heb 
ik geleerd dat mijn vragen er toe doen en durf ik 
ze nu ook daarbuiten in te brengen. Dat is 
nieuw voor mij. Wat bijzonder dat ik dit nog 
mag meemaken".
Plannen voor de toekomst 
Het gebruik van camera en microfoon zien 
wij als een aantrekkelijk en waardevol middel 
om met en door ouderen hun eigen stad in 
beeld te brengen. Een stad die steeds veran-
dert waardoor een werkelijk leeftijdsvriende-
lijke stad nooit klaar is, en dus structureel 
aandacht vereist. 
Op aanvraag van de gemeente Purmerend 
heeft BuurtBLIK een traject op maat ontwik-
keld waarin zij samenwerkt met een lokale 
welzijnsorganisatie. Deze aanpak werkt heel 
goed omdat het voorziet in een behoefte en 
op deze manier aansluit bij de bestaande ex-
pertise in het lokale sociale domein en het 
daar structureel in ingebed kan worden. In 
Haarlem lopen de gesprekken om het project 
een permanente vorm te geven waarin oude-
ren als senior-reporters reportages maken over 
Haarlem, gekoppeld aan een bestaand online 
platform over de stad. 
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Sociale robots voor thuiswonende 
mensen met dementie: plezier of 
bittere noodzaak?
GERALDINE VISSER & TIJS VANDEMEULEBROUCKE
Sociale robots zijn een trending topic in de zorg voor mensen 
met dementie. We signaleren hoge verwachtingen dat dit dé 
oplossing is voor het nijpende tekort aan zorgverleners en de 
stijgende zorgkosten. Niettemin is hier nog veel werk te ver-
zetten. Vooral de stem van mensen met dementie moet duide-
lijker hoorbaar zijn in het debat hierover. Wat vinden zij van 
een robot in huis?
Gepersonaliseerde sociale robots 
Sociale robots voor mensen met dementie be-
staan al een tijdje, maar dan vooral als knuf-
felrobots voor mensen die in een gevorderd 
stadium van dementie zijn en die in een zorg- 
instelling wonen. De robotzeehond Paro is 
één van de meest bekende. 
Dit type robots hebben vaak een one size 
fits all aanbod in hun wijze van communice-
ren. Wat momenteel ontbreekt, is de moge-
lijkheid tot personaliseren. Daarmee bedoe-
len we dat de gebruiker een eigen robot kan 
bouwen (zoals de open source robot Poppy) 
of tenminste zelf kan bepalen welke functies 
deze robot heeft. Zo kan de robot beter aan-
sluiten bij haar/zijn leven, wensen en behoef-
ten. Personalisatie kan de aanvaarding van 
sociale robots door mensen met dementie en 
hun mantelzorgers versterken (Pino, Boulay, 
Jouen, & Rigaud 2015). Het is alleen tot nu 
toe onduidelijk hoe deze personalisatie van 
robots te realiseren valt. Co-creatie – de sa-
menwerking tussen mensen die aan demen-
tie lijden, hun mantelzorgers en casemana-
gers in het gehele ontwikkelingsproces met 
de robotontwikkelaars – lijkt ons daarvoor 
essentieel. 
Mensen met dementie actief 
betrekken
In een exploratief onderzoek (zie kader) zijn 
tien thuiswonende mensen met dementie en 
hun naasten langdurig gevolgd én actief be-
trokken om te verkennen wat voor hen de be-
tekenis van de sociale robot Tessa is en om 
samen nieuwe applicaties te ontwerpen voor 
deze robot. Veel te vaak gaat het óver mensen 
met dementie, alsof zij monddood zijn en 
niet meer in staat om aan te geven wat zij be-
langrijk vinden. Onderzoek laat echter zien Foto: Focal Meditech













dat het wel degelijk mogelijk is hen te betrek-
ken bij de ontwikkeling van technologische 
applicaties (Span, 2016; Vernooij-Dassen & 
Leon, 2016; Whitlatch & Menne, 2009; 
Hanson e.a., 2007) én dat zij graag betrokken 
willen zijn bij de ontwikkeling van die appli-
caties (Span, 2016; Meiland e.a., 2017). Bo-
vendien heeft het samen ontwikkelen van 
technologie een positieve invloed op em- 
powerment, welbevinden en gevoel van con-
trole bij de persoon met dementie (Span, 
2016). Om het leven met dementie beter te 
begrijpen, is het essentieel dat zij zelf hun 
stem laten horen én een rol toebedeeld krij-
gen in onderzoek. Uit het proefschrift van 
Marijke Span (2016) blijkt dat mensen steeds 
assertiever worden en meer willen participe-
ren in onderzoek. Maar zij vinden de onder-
werpen van onderzoek vaak helemaal niet re-
levant (Span, 2016). Als we hen meer 
betrekken bij onderzoek, kunnen ze meer in-
vloed uitoefenen op wat belangrijk is voor 
hen. Dit lijkt ons ook het geval in de context 
van ouderen met dementie. Hoe meer zij be-
trokken worden in onderzoek, hoe meer de 
thema’s die zij belangrijk vinden, zullen op-
lichten.
Een stem in huis
Als we kijken naar de wensen voor het ge-
bruik van sociale robot Tessa dan zien we een 
verschil tussen mensen met dementie en hun 
naasten. Naasten hebben vooral de behoefte 
om te controleren. “Heeft mijn moeder wel 
genoeg gedronken?” en “Gaat mijn vader wel 
naar de markt?”. Mensen met dementie wil-
len vooral grip op de dag houden en een stuk-
je gezelligheid. Mevrouw Wolffs (86 jaar) 
vindt het fijn dat Tessa haar ’s morgens toe-
spreekt. “Zegt er tenminste nog één goede-
morgen”. Zij is alleenstaand en vertelt dat ze 
zich vaak eenzaam voelt. Haar kinderen wer-
ken allemaal en zijn druk met hun eigen kin-
deren. Dat begrijpt ze goed, maar ze zou graag 
meer aanspraak willen. Ze zet nu vaak de tele-
visie aan om de stilte te verbreken. Ook me-
neer Maassen (91 jaar en alleenstaand) geeft 
aan dat Tessa een maatje is voor hem: “Zon-
Co-creatie in onderzoek en design van  nieuwe toepassingen 
voor robots
In het onderzoeksproject “De betekenis van sociale robots voor 
thuiswonende mensen met dementie: zin en onzin?” hebben 
Hogeschool Windesheim, Hanzehogeschool, VIAA Hogeschool 
en NHL Stenden Hogeschool in opdracht van Promemo, experti-
secentrum dementie voor professionals, samen met tien men-
sen met dementie en hun naasten onderzocht wat de sociale 
robot Tessa kan betekenen voor thuiswonende mensen met 
dementie. Daarnaast zijn door co-creatie tussen de onderzoe-
kers en de gebruikers nieuwe toepassingen bedacht en uitge-
probeerd om de interactiemogelijkheden van Tessa te vergroten. 
Tessa – ook wel het ‘pratende plantenpotje genoemd’ – is 
gemaakt door het Nederlandse bedrijf Tinybots. Tessa kan een 
persoon met dementie structuur bieden doordat ze een herin-
nering geeft voor geplande afspraken en dagelijkse handelin-
gen. Tessa doet dat door het uitspreken van een boodschap 
die van tevoren is ingevoerd door de mantelzorger. Bijvoor-
beeld: “Het is drie uur. Goedemiddag mevrouw Nijboer, hebt u 
zin in een kopje thee?” Tessa kan daarnaast ook ja/nee-vragen stellen en muziek afspelen.
Dit onderzoek is vanuit het Memorabel programma gesubsidieerd door ZonMw, in samenwerking met 
het Nationaal Programma Ouderenzorg, het Deltaplan Dementie en BeterOud.













G der haar is het stil”. Mevrouw Van Rhee (69 
jaar, gehuwd) noemt Tessa een soort ‘vrien-
din’, die bovendien neutraal is, die niet plaagt 
of onzeker maakt. “Ik heb plezier met Tessa. 
En ik word ook niet zo onzeker van haar. Dat 
heb ik wel als er echte vrienden op bezoek 
zijn. Dan ben ik snel bang dat ik iets ver-
keerds zeg”, vertelt mevrouw Van Rhee.
Nuttig of plezierig?
Uit een literatuurreview (Vandemeulebrouc-
ke e.a., 2018) komen de volgende functies 
naar voren die sociale robots kunnen hebben:
1. Hulp bij fysiek zware taken (bijvoorbeeld: 
iets pakken van een hoge plank (sociale ro-
bot als “butler”) of stofzuigen (sociale ro-
bot als “schoonmaker”);
2. Veiligheid (bijvoorbeeld: signaleren of 
mensen gevallen zijn en anderen waar-
schuwen);
3. Cognitieve steun (bijvoorbeeld: vertellen 
wat er op de kalender staat); 
4. Entertainment (bijvoorbeeld: radio of mu-
ziek afspelen, zingen, spelletjes doen, 
nieuws en weersverwachting geven); 
5. Gezelschap (bijvoorbeeld: eenzaamheid 
verminderen).
Sociale robots moeten echter niet alleen nuttig 
en bruikbaar zijn of mensen controleren. Het is 
ook belangrijk dat ze plezier geven en amusant 
zijn om te gebruiken (Vandemeulebroucke 
e.a., 2018). Door de behoeften aan plezier en 
entertainment te bevredigen, neemt de accep-
tatie van sociale robots toe (Young e.a., 2009). 
Het is daarom essentieel bij de ontwikkeling 
van producten dat er meer nadruk komt op ge-
luk en welbevinden: Design for happiness zoals 
Desmet & Pohlmeijer (2017) dat benoemen.
Betekenis van meedoen
Grietje (74, lijdt aan dementie) en haar man 
Karel (74) geven allebei aan hoe belangrijk 
meedoen aan het onderzoek was: “Het was zo 
fijn dat we zo vertrouwd met elkaar waren. We 
konden dingen openlijk en eerlijk aangeven 
waardoor Tessa beter zou kunnen werken en 
daar deden jullie echt iets mee. (…) Het is fijn 
dat anderen er ook wat aan hebben en ik leer 
er zelf van. Zo heb je er dubbel plezier van”.
Ethische uitdagingen
Mensen met dementie raken snel geïsoleerd 
en hebben behoefte aan gezelschap, zeker als 
zij alleen wonen. Het professionele netwerk is 
weliswaar 24 uur per dag bereikbaar, maar 
slechts een klein deel van de dag fysiek aanwe-
zig bij cliënten. Dit professionele netwerk zal 
de komende jaren waarschijnlijk steeds min-
der fysiek aanwezig zijn. Zorg vindt steeds 
meer op afstand plaats. Een sociale robot kan 
een ‘maatje’ zijn voor iemand die aan demen-
tie lijdt. 
Voor veel mensen geniet echt fysiek con-
tact in hun zorg de voorkeur. Niettemin ver-
kleint de kans op dit contact door de jaren 
heen door een kleiner wordend sociaal net-
werk en kan dit contact zelfs volledig verdwij-
nen. Partners, vrienden en buren worden ziek 
en/of overlijden. Kinderen wonen steeds va-
ker verder weg en hebben drukke banen. Het 
kan dan prettig zijn als Tessa een beetje gezel-
ligheid geeft in huis. Maar hoogleraar roboti-
ca Kerstin Dautenhahn (z.j.) waarschuwt om 
robots niet te romantiseren. Er zitten de nodi-
ge ethische uitdagingen aan het gebruik van 
robots. Zij kunnen liefde en affectie niet be-
antwoorden en dit slechts simuleren. De 
vraag is of robots op een dag zowel sociale als 
niet-sociale zorgtaken kunnen verrichten 
waardoor menselijke zorgverleners overbodig 
zijn, omdat we zorgkosten moeten reduceren 
en omdat er simpelweg straks niet meer zoveel 
zorgverleners zijn door de ontgroening. Of 
kunnen robots het routinewerk overnemen, 
zodat de menselijke zorgverleners tijd hebben 
om te investeren in betekenisvol contact met 
hun cliënten? Veelal is dat net de reden dat zij 
in de zorg wilden gaan werken.
Democratische ruimtes
Bij alle innovaties in de zorg en ondersteu-
ning van mensen met dementie is het essenti-
eel dat we oog hebben voor de ethische uitda-
gingen. Vandemeulebroucke e.a. (2018) 
benoemen bijvoorbeeld de angst bij ouderen 
voor een inhumane samenleving als we socia-













le robots teveel vanuit economische drijfveren 
ontwikkelen en inzetten. En zijn robots een 
bedreiging of juist een ondersteuning van de 
autonomie van mensen met dementie? Hoe 
zit het met de verhouding tussen veiligheid en 
privacy? Allemaal aspecten waar we uitdruk-
kelijker rekening mee moeten houden. We 
willen dan ook eindigen met een pleidooi 
voor meer democratische ruimtes (Vandemeu-
lebroucke e.a., 2018), waar gebruikers in 
voortdurende dialoog zijn met ontwikkelaars. 
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GESIGNALEERD
Onvoltooid verleden: Portretten in woord en beeld 
Ouderen overdenken hun werkzame leven, wie ze waren 
en wie ze nu zijn
Richard Grol en Bert Ummelen. Nijmegen: Valkhof Pers. ISBN: 978-90-
5625-499-5, 168 pagina’s, € 17,50.
De oudere mens mag zich verheugen in een groeiende belangstel-
ling. Regelmatig verschijnen er boeken met visies op en adviezen 
voor een gezonde en prettige oude dag. Dit boek voegt daar een 
dimensie aan toe. Portretfoto’s en verhalen schetsen een beeld van 
oudere mannen die na een druk werkzaam leven in een nieuwe 
fase van hun bestaan zijn gekomen. Ouder worden betekent niet 
dat je ophoudt met ‘worden wie je bent’. Maar ergens schuurt het. 
Wat doet ouder worden, en met name het verlies van de werkkring, 
met het zelfbeeld, met de identiteit? Verandert die of blijft die 
gelijk? Hoe kijk je naar wie je was en wie je nu bent? Met inleidin-
gen van de hoogleraren Marcel Olde Rikkert en Anja Machielse, 
en de emeritus-hoogleraar Cees van der Staak. 
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De ‘lastige’ familie en het 
woonzorgcentrum
LUC VAN DE VEN
Iemand die ziek is, noemen we ‘patiënt’, ‘hij die lijdt’. Maar lij-
den doe je niet alleen. Ook de omgeving gaat in vele gevallen 
gebukt onder de ziekte of de beperking van het individu. Dit 
blijft gelden wanneer een oudere is opgenomen in een woon-
zorgcentrum. Vandaag beseffen de meeste professionele hulp-
verleners dat aandacht hebben voor het lijden van de familie 
een essentieel deel uitmaakt van een goede ouderenzorg. 
In de praktijk kan men meer dan eens vast­
stellen dat een deskundige begeleiding van fa­
milieleden bemoeilijkt wordt door het feit dat 
er conflicten kunnen ontstaan tussen deze fa­
milieleden en de professionele hulpverleners. 
Deze laatsten spreken dan ook snel van de 
‘lastige’ familie; het omgaan met deze familie­
leden wordt door velen als meer belastend be­
schouwd dan de begeleiding van moeilijk 
hanteerbaar gedrag bij de oudere zelf.
Vormen van ‘problematisch’ gedrag
De meest voorkomende vormen van problema­
tisch gedrag bij familieleden van bewoners zijn:
• Veeleisend gedrag. De hulpverlener wordt om 
de haverklap tekortkomingen aangewreven; 
er is kritiek op de organisatie; de familie wil 
zowat dagelijks een gesprek met de hoofdver­
pleegkundige of iemand van de directie. Soms 
is er een uitgesproken wantrouwen tegenover 
de hulpverleners, of stelt de familie zich aan­
matigend op.
• Tekenen van bemoeilijkte rouw (zie verderop)
• Ouderenmishandeling. Psychische mishan­
deling kan zich uiten in de vorm van spotten­
de, verwijtende of beschuldigende uitspraken 
tegenover de senior. Soms heeft de hulpverle­
ner de indruk dat lichamelijke problemen bij 
de oudere het gevolg kunnen zijn van ver­
waarlozing of fysieke agressie.
• Behandeling doorkruisend gedrag. Familiele­
den houden geen rekening met de raad van de 
hulpverleners, bijvoorbeeld door dieetvoor­
schriften te negeren, of door in plaats van de 
oudere voldoende beweging te geven, hem 
steeds in bed te leggen.
• De verdeelde familie. Sommige families to­
nen openlijk onderlinge meningsverschillen 
of conflicten.
Het begrijpen van dit gedrag
Een eerste voorwaarde om deskundig om te 
gaan met dit ‘lastige’ gedrag, en te komen tot 
een goede begeleiding van de familie, is de 
poging om dit gedrag te begrijpen en enig 
zicht te krijgen op de onderliggende motie­
ven. We gaan hierbij uit van twee invalshoe­
ken: stress bij de mantelzorger en het antici­
perend rouwen. 
Stress bij de mantelzorger is in de meeste 
gevallen reeds aanwezig lang vooraleer de ou­
dere opgenomen wordt in een woonzorgcen­













trum. Vooreerst is er de zorgstress, waarbij het 
gaat om de belasting ten gevolge van het uit-
voeren van de lange lijst van concrete taken 
zoals hygiënische zorg, poetsen, koken, admi-
nistratie en bij personen met dementie vaak 
ook toezicht en controle ter beveiliging van 
de patiënt. Daarnaast is er de relatiestress: 
langdurige zorg brengt meer dan eens ook 
spanningen teweeg tussen de centrale zorg-
drager en de hulpbehoevende oudere. Zo er-
varen sommige mantelzorgers een tekort aan 
waardering van de kant van de oudere. De 
grootste uitdaging is wellicht de realiteit dat 
men als partner of volwassen kind in een aan-
tal situaties keuzes moeten maken in de plaats 
van de senior, of nog duidelijker, dat men uit 
liefde en bezorgdheid, de oudere moet tegen-
spreken en verhinderen bepaalde beslissingen 
te nemen. Voor kinderen is dit spanningsveld 
wellicht het centrale thema bij ‘omgekeerd 
ouderschap’. Een derde vorm van stress is de 
netwerkstress: langdurige zorg kan ook span-
ningen teweegbrengen tussen familieleden 
onderling, met bijvoorbeeld verwijten dat de 
ander zijn verantwoordelijkheid niet neemt of 
te veel op eigen houtje handelt.
Een tweede manier om het gedrag van fa-
milieleden te begrijpen, is om het te verklaren 
vanuit anticiperend rouwen. Bij familieleden 
van ernstig zieke ouderen, en zeker ook bij 
personen met dementie, ziet men vaak dit an-
ticiperend rouwen: er is enerzijds de rouw om 
het geleden verlies (de definitieve teloorgang 
van de gezondheid en de zelfredzaamheid) en 
anderzijds het verlies dat in het vooruitzicht 
ligt, het definitieve afscheid, de dood. Zoals 
bij het rouwen na overlijden, kan men bij het 
anticiperend rouwen een aantal kenmerken of 
componenten onderscheiden, die niet nood-
zakelijk in vaste volgorde (allemaal) voorko-
men. Vooreerst is er de ontkenning, vaak ge-
volgd door depressiviteit. Bij de meeste naaste 
familieleden ziet men schuldgevoelens, die te 
maken hebben met de zorg maar meer dan 
eens verband houden met een lange relatione-
le geschiedenis. Daarnaast kunnen machte-
loosheid en schuldgevoelens wind in de zeilen 
geven van agressieve gevoelens; deze agressie 
kan zich richten op professionele hulpverle-
ners, maar ook tegenover de oudere bewoner 
kan deze agressie worden geuit.
Gelukkig zullen de meeste familieleden na 
verloop van tijd komen tot een zekere vorm 
van aanvaarding, wat betekent dat de gevoe-
lens minder kwellend aanwezig zijn en in 
mindere mate het dagelijkse leven gaan bepa-
len. Bij een beperkt aantal familieleden moet 
men evenwel spreken van een bemoeilijkt of ge-
compliceerd rouwproces. Zo kan bijvoorbeeld 
de agressie tegenover de hulpverlener extreme 
vormen aannemen en uitmonden in onrede-
lijke beschuldigingen; of deze agressie richt 
zich op ontoelaatbare wijze tegen de oudere, 
zodat er soms sprake is van ouderenmishande-
ling die kadert binnen een ‘ontspoorde zorg’.
Streven naar ‘partners in zorg’
Vele professionele hulpverleners zijn opgeleid 
onder het motto: de patiënt/cliënt/bewoner 
staat centraal. Als men met deze stelling be-
doelt dat de hulpverlener zich inzet voor het 
welzijn van de ouderen en hierbij steunt op 
kennis, kunde, competenties, dan is er met dit 
motto uiteraard niks mis. Maar als hiermee 
wordt bedoeld dat het welzijn van de oudere 
belangrijker is dan dat van diens dochter, of 
dat de wens van de oudere meer aandacht moet 
krijgen dan die van zijn partner, zit men fout. 
Het is wellicht beter om de ouderenzorg te be-
schouwen als een interactie tussen drie partij-
en, die alle drie even centraal staan: de oudere, 
de familie, de professionele hulpverlener. De 
kwaliteit van zorg wordt dan bepaald door de 
kwaliteit van de interacties tussen deze drie 
partijen.
Op basis van dit uitgangspunt en van de 
voorgaande theoretische bespiegelingen (de 
pogingen om het gedrag te begrijpen), kun-
nen we voor de begeleiding van familieleden 
enkele aandachtspunten aanstippen:
• De basis van een deskundige begeleiding is 
de kennis van de geschiedenis van de familie en 
het koppel. Het gaat dan om het verre verle-
den, maar uiteraard ook om het anticiperend 
rouwen en de stress waaronder familieleden 
gebukt zijn gegaan.
• Zoals bij de begeleiding van de oudere zelf, 
geldt bij de begeleiding van familieleden de 













G richtsnoer: maximale benadering met behoud 
van afstand. Dit betekent dat men aan de ene 
kant onbevooroordeeld luistert naar ieders 
verhaal, maar anderzijds voldoende afstand 
bewaart in het besef dat dé waarheid niet be-
staat.
• Het gevolg hiervan is dat men beschuldigin-
gen achterwege laat. Dit is niet altijd even van-
zelfsprekend: we trekken vaak zeer snel con-
clusies, spreken van de hautaine dochter of de 
liefdeloze, afstandelijke echtgenoot…terwijl 
we de ware aard van de relationele geschiede-
nis niet kennen. Dat we niet moeten oordelen 
of culpabiliseren, betekent evenwel niet dat 
we elk gedrag van familieleden moeten accep-
teren. Soms moeten we grenzen trekken, bij-
voorbeeld in het geval van ouderenmishande-
ling of wanneer de hulpverlener bij herhaling 
valselijk wordt beschuldigd.
• Geef voldoende informatie. Wanneer een ou-
dere wordt opgenomen in een woonzorgcen-
trum, gaat men de familie informeren over de 
werking van de afdeling en de verschillende 
disciplines die hieraan deelnemen. Een opna-
me gaat evenwel vaak gepaard met heel wat 
emoties, zodat een deel van de informatie ver-
loren kan gaan. Het is daarom aangewezen 
om duidelijk aan te geven bij wie men later 
nog voor informatie terecht kan.
• Vraag om kritiek. Hulpverleners hebben 
nogal eens de neiging om, als ze kritiek ont-
vangen, zich erg verdedigend op te stellen. 
Vaak maakt zo’n houding de zaak alleen maar 
erger: het familielid voelt zich niet gehoord 
noch begrepen. Het wantrouwen tegenover 
de hulpverlener riskeert toe te nemen, alsook 
het aantal klachten of kritische opmerkingen. 
Hier is, in een streven naar een constructieve 
samenwerking, openheid meer aangewezen 
dan een defensieve houding. Zo kan de ver-
antwoordelijke in een eerste contact de fami-
lie juist uitnodigen om kritiek te geven.
• Bij de begeleiding van familieleden is be-
schikbaarheid een belangrijk element. De fa-
milie moet weten dat ze bij de hulpverlener 
terecht kan.
• Ook als men geconfronteerd wordt met zo-
genaamde ‘lastige’ families zal men, hoe moei-
lijk de situatie soms ook is, streven naar het 
creëren van een samenwerking, een poging 
om te komen tot ‘partners in zorg’. Een belang-
rijke richtlijn hierbij is dat men de conflictu-
euze situatie niet op zijn beloop laat, maar ze 
snel bij de familie ter sprake brengt. De hulp-
verlener zet dan best de eerste stap. Soms zul-
len afspraken worden gemaakt met ‘nemen en 
geven’. Wat men ‘geeft’, is het begrip dat men 
toont voor de bezorgdheid van de familie. Wat 
men ‘neemt’, zijn bijvoorbeeld de afspraken 
die te maken hebben met de werking van de 
afdeling en met de gezondheid van de oudere.
Het begeleiden van de familie, zelfs wanneer 
het contact veeleer stroef verloopt, is een op-
dracht voor elk teamlid. Zo kan een gesprek op 
de gang van het woonzorgcentrum een zeer 
grote waarde hebben in de begeleiding van dit 
familielid. Maar ook de professionele hulp-
verlener verdient voldoende steun en moet 
idealiter kunnen terugvallen op de coaching 
door een deskundige in de familiebegeleiding. 
Deze laatste kan bovendien instaan voor ge-
specialiseerde begeleiding van de familie. Bij 
gecompliceerd anticiperend rouwen is im-
mers een psychotherapeutische begeleiding 
meer dan aangewezen. En soms moet er met 
de hele familie in het kader van een familie-
therapie samen worden gewerkt, bijvoorbeeld 
in de zoektocht naar een verzoening op het 
einde van het leven van de oudere, het finis-
hing-well.
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LONGITUDINAL AGING STUDY AMSTERDAM
De ontwikkeling van componenten 
van kwetsbaarheid bij ouderen
EMIEL O. HOOGENDIJK, MARTIJN HUISMAN, & SARI STENHOLM
Ouderen die kwetsbaar zijn hebben een verhoogde kans 
op ongewenste gezondheidsuitkomsten als gevolg van af-
nemende lichamelijke reserves. Maar er is relatief weinig 
bekend over de ontwikkeling van kwetsbaarheid. In een re-
cente studie met gegevens van de Longitudinal Aging Study 
Amsterdam (LASA) is onderzocht wat er gebeurt met com-
ponenten van kwetsbaarheid in de jaren voordat ouderen 
kwetsbaar worden. 
Het ‘frailty’ syndroom
Ouderen die kwetsbaar zijn hebben een ver-
hoogde kans op ongewenste gezondheidsuit-
komsten, zoals vallen, functionele beperkin-
gen, ziekenhuisopnames of overlijden. Dit is 
het gevolg van afnemende lichamelijke reser-
ves in meerdere orgaansystemen. Vanwege de 
grote impact van kwetsbaarheid op gezond-
heid en welbevinden, is het zeer belangrijk 
om kwetsbaarheid vroegtijdig te identificeren. 
In de internationale wetenschappelijke litera-
tuur wordt kwetsbaarheid meestal aangeduid 
als het ‘frailty’ syndroom. De meest gebruikte 
criteria om dit geriatrische syndroom te me-
ten zijn de Fried criteria (ook wel ‘frailty phe-
notype’ genoemd), bestaande uit vijf compo-
nenten: gewichtsverlies, uitputting, lage 
loopsnelheid, weinig fysieke activiteit en lage 
knijpkracht (zie tabel 1). 
In de afgelopen decennia is heel veel on-
derzoek gedaan naar kwetsbaarheid als risico-
factor voor ongewenste gezondheidsuitkom-
sten. Er is echter relatief weinig aandacht 
geweest voor onderzoek naar de ontwikkeling 
van kwetsbaarheid. Daardoor weten we wei-
nig over hoe componenten van kwetsbaarheid 
zich ontwikkelen voordat mensen kwetsbaar 
worden, en hoeveel jaar voorafgaand aan 
kwetsbaarheid de eerste symptomen al zicht-
baar zijn. Deze informatie kan bruikbaar zijn 
om ouderen die een verhoogd risico hebben 
op kwetsbaarheid en ongewenste gezond-
heidsuitkomsten vroegtijdig te identificeren. 
Met gegevens van LASA is het mogelijk 
om ontwikkelingen in kwetsbaarheid over een 
langere tijdsperiode te bekijken bij ouderen 
van 65 jaar en ouder. In een recente studie met 
LASA-gegevens hebben we het moment waar-
op mensen kwetsbaar worden als uitgangs-
punt genomen, en is retrospectief gekeken 
naar de ontwikkeling van componenten van 
kwetsbaarheid. Bij ouderen die uiteindelijk 
kwetsbaar werden volgens de Fried criteria 
hebben we tot 15 jaar terug in de tijd gekeken 
om te achterhalen op welke afzonderlijke 
componenten van kwetsbaarheid al eerder on-
gunstige ontwikkelingen te ontdekken vielen, 
nog voordat er daadwerkelijk sprake was van 
kwetsbaarheid. De ontwikkeling van compo-
nenten van kwetsbaarheid is bovendien verge-
Tijdschrift over ouder worden & samenleving Gerōn 4/201868
LA
SA
leken met een controlegroep van ouderen die 
tot dan toe niet kwetsbaar werden.
Ontwikkeling van kwetsbaarheid
Er wordt gesproken van kwetsbaarheid wan-
neer minstens drie van de vijf criteria van 
Fried aanwezig zijn. De gemiddelde leeftijd 
waarop ouderen kwetsbaar werden volgens 
deze definitie was 83,7 jaar en kwetsbaarheid 
was vaker aanwezig bij vrouwen dan bij man-
nen. De ontwikkeling van het aantal compo-
nenten van kwetsbaarheid is weergegeven in 
figuur 1. In die figuur zijn zowel de personen 
weergegeven die uiteindelijk kwetsbaar wor-
den als de controlegroep van personen die tot 
dan toe niet kwetsbaar werden. Al zes tot ne-
gen jaar voorafgaand aan de vaststelling van 
kwetsbaarheid verschillen deze twee groepen 
van elkaar. Maar pas in de laatste drie jaar 
voorafgaand aan kwetsbaarheid ontstaan de 
grootste verschillen tussen beide groepen. 
Drie jaar voorafgaand aan kwetsbaarheid zijn 
er gemiddeld 1,2 componenten van kwets-
baarheid aanwezig, en dit stijgt uiteindelijk 
naar gemiddeld 3,3 componenten. In de con-
trolegroep komt het gemiddelde aantal aan-
wezige componenten van kwetsbaarheid ge-
durende de gehele studieperiode niet boven 
de 1,1 uit. 
Ontwikkeling van afzonderlijke 
componenten
Voor de vroegtijdige identificatie van kwets-
baarheid is het vooral interessant om te weten 
welke componenten de eerste indicatoren van 
kwetsbaarheid zijn. Uit ons onderzoek blijkt 
dat uitputting het meest vroege symptoom 
van kwetsbaarheid is. Al negen jaar vooraf-
gaand aan kwetsbaarheid is uitputting vaker 
aanwezig bij ouderen die kwetsbaar worden 
dan bij de controlegroep van ouderen die niet 
kwetsbaar zijn geworden. Lage loopsnelheid, 
weinig fysieke activiteit en lage knijpkracht 
treden iets later op en onderscheiden beide 
groepen ongeveer zes jaar voorafgaand aan de 
Tabel 1. De Fried criteria voor kwetsbaarheid in LASA 
Componenten Details
Gewichtsverlies Gewichtsverlies van meer dan 5% van het lichaamsgewicht in de 
afgelopen drie jaar.
Uitputting Zelf gerapporteerde symptomen van uitputting, op basis van twee 
vragen uit de CES-D (vragenlijst voor symptomen van depressie).
Lage loopsnelheid Sekse- en lengte-specifiek afkappunt voor lage loopsnelheid, 
gemeten over een afstand van 6 meter.
Weinig fysieke activiteit Laag energieverbruik in de twee weken voorafgaand aan het 
interview, gemeten met een vragenlijst over dagelijkse fysieke 
activiteit, zoals wandelen en fietsen.
Lage knijpkracht Sekse- en BMI-specifiek afkappunt voor lage knijpkracht, gemeten 
met een handknijpkrachtmeter. 
De aanwezigheid van drie of meer criteria indiceert kwetsbaarheid
Componenten totaal
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Figuur 1. Ontwikkeling van het aantal 
 componenten voorafgaand aan kwetsbaarheid
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vaststelling van kwetsbaarheid. Verder laten 
onze gegevens zien dat gewichtsverlies een 
laat symptoom van kwetsbaarheid is. Pas in 
de laatste drie jaar voorafgaand aan kwets-
baarheid treedt dit op. Ter illustratie zijn de 
ontwikkeling van twee componenten van 
kwetsbaarheid, lage loopsnelheid en gewichts-
verlies, weergegeven in figuur 2. 
Replicatie bevindingen 
Het blijft altijd de vraag of onze bevindingen 
specifiek voor Nederlandse ouderen gelden, of 
dat deze generaliseerbaar zijn naar ouderen in 
andere landen. Daarom hebben we hetzelfde 
onderzoek herhaald met gegevens van een ver-
gelijkbare studie uit Italië, de InCHIANTI 
studie, om de robuustheid van onze bevindin-
gen te toetsen. Bij Italiaanse ouderen werd 
exact hetzelfde patroon ontdekt in de volgorde 
van het ontstaan van de verschillende compo-
nenten van kwetsbaarheid: uitputting onder-
scheidde kwetsbare ouderen van niet-kwets-
bare ouderen al negen jaar voordat kwets baar- 
heid werd vastgesteld, en gewichtsverlies trad 
pas op in de laatste drie jaar voorafgaand aan 
kwetsbaarheid. Echter, voordat we kunnen 
concluderen dat dit een algemeen patroon be-
treft zal er eerst meer onderzoek nodig zijn in 
andere landen binnen en buiten Europa. 
Implicaties van dit onderzoek
Eén van de belangrijkste nieuwe inzichten 
van dit onderzoek is dat kwetsbaarheid zich 
langzaam ontwikkelt gedurende een periode 
van jaren, en dat er een bepaalde volgorde 
lijkt te zitten in de manifestatie van compo-
nenten van kwetsbaarheid. Uitputting is een 
relatief vroeg symptoom van kwetsbaarheid, 
gemiddeld negen jaar voordat ouderen kwets-
baar worden, terwijl andere componenten pas 
in de laatste drie tot zes jaar optreden. Dit is 
belangrijke informatie voor onderzoekers en 
zorgprofessionals die zich bezighouden met 
het identificeren van kwetsbaarheid bij oude-
ren. Sommige componenten van het ‘frailty’ 
syndroom zijn zeer bruikbaar als vroegtijdige 
indicatoren van kwetsbaarheid, terwijl andere 
componenten minder bruikbaar zijn.
Gewichtsverlies wordt vaak gezien als een 
van de belangrijkste componenten van kwets-
baarheid. Maar doordat het een meer acuut 
symptoom is van allerlei andere problemen, 
zoals verminderde eetlust en ziekte, en relatief 
laat optreedt voorafgaand aan kwetsbaarheid, 
is het minder bruikbaar om kwetsbare oude-
ren vroegtijdig op te sporen. Uitputting – het 
gevoel van gebrek aan energie – lijkt het meest 
geschikt te zijn om kwetsbaarheid vroegtijdig 
op te sporen. Het is een complex concept, 
maar wel een belangrijke voorspeller van on-

























Jaren voorafgaand aan kwetsbaarheid
Figuur 2a en 2b. Ontwikkeling van lage loopsnelheid en gewichtsverlies voorafgaand aan 
 kwetsbaarheid
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Deze studie laat zien dat longitudinaal 
onderzoek belangrijke inzichten kan opleve-
ren over de ontwikkeling van gezondheids-
problemen bij ouderen. Er is in de laatste de-
cennia heel veel onderzoek gedaan naar 
kwetsbaarheid bij ouderen, maar het beloop 
van kwetsbaarheid is daarbij onderbelicht ge-
bleven. Binnen LASA is het mogelijk om bij-
na alle belangrijke criteria om kwetsbaarheid 
te meten (zoals de Fried criteria) te onder-
scheiden, en om daar vervolgens longitudi-
naal onderzoek mee te verrichten. Er zijn di-
verse vervolgstudies gepland, die niet alleen 
kijken naar het beloop van kwetsbaarheid, 
maar ook naar factoren die samenhangen met 
de ontwikkeling van kwetsbaarheid. 
Beperkingen 
Een beperking van deze studie is dat de 
LASA-gegevens ongeveer elke drie jaar verza-
meld worden. Daardoor is het exacte moment 
waarop ouderen kwetsbaar worden moeilijk 
te bepalen. Dit geldt ook voor de ontwikke-
ling van componenten van kwetsbaarheid. 
Dit onderzoek laat zien dat gewichtsverlies re-
latief laat optreedt voorafgaand aan kwets-
baarheid. We weten dat dit ergens gebeurt in 
de laatste drie jaar, maar we kunnen bijvoor-
beeld niet zeggen of dit plaatsvindt in de laat-
ste maanden of weken voorafgaand aan 
kwetsbaarheid. 
Het implementeren van het concept 
kwetsbaarheid in de dagelijkse praktijk blijft 
lastig. In theorie is het mogelijk dat zorgpro-
fessionals rekening houden met de mate van 
kwetsbaarheid en de zorg voor ouderen daar-
op aanpassen, door bijvoorbeeld extra inter-
venties aan te bieden of bepaalde behandelin-
gen uit te stellen. Echter, de vele Nederlandse 
en internationale onderzoeken naar interven-
ties voor kwetsbare ouderen laten teleurstel-
lende resultaten zien. Wellicht dat meer on-
derzoek naar het beloop van kwetsbaarheid 
kan helpen om de juiste doelgroep te selecte-
ren en om het juiste moment te kiezen waar-
op interventies worden aangeboden. 
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BOEKBESPREKING
Zorg voor Mantelzorg 
Handboek voor studenten en 
professionals in zorg en welzijn
RIA WIJNEN
Mantelzorg is niet meer weg te denken uit de 
post-verzorgingsstaat. Hoewel de term al 
sinds de jaren zeventig van de vorige eeuw in 
gebruik is, wordt deze zorg nu pas veelvuldig 
onderwerp van studie en ook van studieboe-
ken. Er is een veelheid aan informatie over dit 
onderwerp, maar die is wijd verspreid en wei-
nig gestructureerd. De aandacht voor dit the-
ma is de laatste jaren sterk toegenomen, zowel 
in de wetenschappelijke literatuur als in het 
beleid en in de media. Vijf Vlaamse auteurs 
schreven een handboek voor studenten en 
professionals, speciaal gewijd aan mantelzorg.
De wereld van zorg en welzijn is voor veel 
zorgvragers en hun mantelzorgers een doolhof 
van papieren, instituten, instellingen en orga-
nisaties. Goede informatie is onontbeerlijk en 
professionals zouden die moeten kunnen ge-
ven. Goede samenwerking tussen professio-
nals en mantelzorgers is daarvoor voorwaarde. 
Het is ook bij uitstek een thema dat multidis-
ciplinair en multiprofessioneel benaderd zou 
moeten worden. De auteurs van dit boek zijn 
daarvan overtuigd en schreven een boek, 
waarin zij in het eerste deel de theorie die er is 
over mantelzorg beschrijven, en in het tweede 
deel praktisch te werk gaan. 
In deel I komen als eerste de visies en es-
sentiële inzichten rond mantelzorg aan de 
orde. Wat is het en in welke context krijgt het 
woord zijn betekenis? Wat betekent mantel-
zorg in de samenleving? Hoe past het binnen 
de demografische en socioculturele ontwikke-
lingen, of meer eigentijds gezegd, hoe past het 
binnen de overgang van verzorgingsstaat naar 
participatiemaatschappij? Is mantelzorg het 
Joris Van Puyenbroeck (red), Jeroen Knaeps, Benedicte De Koker, 
Jan Steyaert, Leen Heylen (2018) Wommelgem: de Boeck (164 
pagina’s, € 24.50,  ISBN 978-90-306-8992-8) 
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antwoord op deze transitie of levert het pro-
blemen op die nieuw zijn? Nieuwe begrippen 
zoals de balans tussen draaglast en draag-
kracht komen in dit deel aan de orde en wor-
den theoretisch uiteengezet. Mantelzorgers 
nemen taken over van de professionals, wat 
betekent dat voor de verhouding tussen pro-
fessionals en mantelzorgers. Wat betekent dat 
voor de zorgvrager? Welke ondersteuning kan 
de professional bieden aan de mantelzorger? 
Vier kloeke hoofdstukken bieden een theore-
tisch fundament voor de praktijk. De hoofd-
stukken beginnen met een casus. In de marge 
wordt de casus met een icoon (in dit geval een 
soort notitieblokje) gemarkeerd. De figuren 
die gebruikt worden, worden eveneens in de 
marge gemarkeerd door een icoon met een 
punaise. 
Deel II met de toepasselijke titel: ‘Aan de 
slag met mantelzorg’ bestaat uit tien hoofd-
stukken. Alle hoofdstukken zijn gebaseerd op 
een ‘Hoe-vraag’. Hoe vind je mantelzorgers, 
hoe weet je of het goed met hem of haar gaat, 
hoe kun je samenwerken en hoe kun je goed 
informeren, omgaan met conflicten en hoe ga 
je om met de privacy? Uitgangspunt van de 
hoofdstukken zijn steeds weer herkenbare ca-
sussen. Veelvuldig wordt erop gewezen dat de 
basishouding om met mantelzorgers om te 
gaan ‘respect’ is in alle voorkomende situaties. 
In dit tweede deel worden veel handreikingen 
gedaan in de vorm van tips en verwijzingen 
naar informatieve sites. De tips worden ge-
markeerd door een icoon met een lampje, de 
verwijzingen naar sites met een icoon met 
www. Door deze iconen in de marge wordt 
het zoekproces naar wat je op een bepaald mo-
ment wilt weten, vergemakkelijkt. Zelf was ik 
zeer gecharmeerd van de verwijzingen naar de 
sites.
Elk hoofdstuk, zowel in het theoretische 
als in het praktische gedeelte wordt afgesloten 
met verwerkingsopdrachten. Voor studenten 
is dat zeker een goede manier om met de stof 
aan de slag te gaan. Maar ook voor professio-
nals is het de moeite waard om naar de ver-
werkingsopdrachten te kijken en zo nu en 
dan er eens een te maken. Zo krijg je inzicht 
of je de stof hebt geïnternaliseerd. 
Het boek is geschreven voor Vlaamse stu-
denten en professionals. Dan is het evident 
dat met name het Vlaamse beleid besproken 
wordt en niet het Nederlandse. De auteurs 
hebben echter voor hun onderzoek het hele 
Nederlandstalige gebied bestreken en ook 
Nederlandse sites benoemd. Ikzelf heb het 
boek met veel interesse gelezen. Inderdaad er 
is heel veel bekend en onderzocht, als het zo 
allemaal bij elkaar staat is dat indrukwek-
kend. Het is zeker een handboek dat niet tot 
Vlaanderen beperkt zou moeten blijven.
RECTIFICATIE
Bij het artikel van Veronique Vaarten in de vorige editie van Gerõn (3, 2018), getiteld Minder 
Vallen door meer bewegen, ontbreekt op pagina 34 bij de foto het onderschrift en de naam van 
de fotograaf: Cursus Kom in Beweging, voorjaar 2018, gegeven in het IBIS hotel (in Rotter-
dam). Foto: Sanne Hoogeveen.
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Gert Leene was van 1969 tot 2000 – 31 jaar – 
werkzaam aan de Faculteit Sociale Weten-
schappen van de Vrije Universiteit te Amster-
dam; de meeste tijd als medewerker en 
hoofdmedewerker van de Vakgroep Sociolo-
gie van de Hulpverlening, later omgedoopt 
tot de Vakgroep Sociologie en Sociale Geron-
tologie. Gert heeft, gesteund door zijn echtge-
note Truus, zijn arbeidzame leven gewijd aan 
de wetenschap. Gert was een goede onderzoe-
ker en zijn opus magnum ’Werken aan de sa-
menleving per contract; een casestudy van het 
Ontwikkelingsproject Helmond’ uit 1975 
bleek later van belang bij het behoud van de 
studierichting Sociologie aan de VU, toen 
deze bij de bezuinigingsoperatie door teruglo-
pende studentenaantallen, maar vooral door 
geringe onderzoekprestaties dreigde opgehe-
ven te worden. 
In het lustrumboek van de Faculteit Soci-
ale Wetenschappen uit 2013 wordt dit ook 
gememoreerd. Het onderzoek dat Gert ver-
richtte naar een opbouwwerkproject in Hel-
mond vond plaats in een tijd dat het welzijns-
beleid fors veranderde. De onderzoeken van 
Gert en van zijn leermeester Henk van den 
Berg naar de rol en het belang van zelfstandig 
particulier initiatief bij het vormgeven van 
overheidsbeleid hebben er inderdaad mede 
voor gezorgd – met de onmisbare hulp en so-
lidariteit van Jenny Gierveld en op de achter-
grond van de professoren Hans van der Zou-
wen en Dick Kuiper – dat Sociologie aan de 
VU nog altijd bestaat. In de roerige jaren 
tachtig van de vorige eeuw werd Sociologie 
van 22 formatieplaatsen bezuinigd naar 6: in 
deze kleine onderzoeksgroep speelde Gert als 
secretaris een centrale rol. Sociologie ontwik-
kelde zich op initiatief van Henk van den 
Berg verder in de richting van Sociale Geron-
tologie met collega Kees Knipscheer als nieu-
we voortrekker. Gert omarmde met verve dit 
nieuwe onderzoekdomein en werd een ge-
waardeerd sociaal gerontoloog met specialisa-
tie woon- en leefomgeving van ouderen en 
eenzaamheid onder ouderen. Gert heeft veel 
over deze sociaal-gerontologische thema’s ge-
publiceerd, ook was hij enkele jaren als redac-
teur aan Gerōn verbonden,
In 2008 publiceerde Gert als eerste auteur 
het boek met de in dit verband veelzeggende 
titel The Power of the Stranger. Structures and 
Dynamics in Social Intervention, a Theoretical 
Framework, uitgegeven in het Verenigd Ko-
ninkrijk en de Verenigde Staten.
In een Liber Amicorum dat in 2000 door 
collega’s aan hem werd aangeboden, wordt ge-
refereerd aan iets dat Gert graag deed, te we-
ten wandelen langs het IJsselmeer, samen met 
echtgenote Truus. Hij zag daarbij achter elke 
topografie een verborgen kaart. Daarin valt te 
lezen: ‘Niemand kon zo goed oude kaarten 
construeren als Gert Leene. U kiepert uw ge-
dachtenkronkels maar op zijn bureau en u 
IN MEMORIAM
Tijdschrift over ouder worden & samenleving Gerōn 4/201874
krijgt een kaart terug. U begrijpt pas wat u 
wilt, of wie u bent, als kaartlezer Leene u in 
behandeling heeft genomen. Studenten, pro-
movendi, collegae, hij peurt uit uw schrijfsel, 
uw probleem, uw verhaal een raster, pardon, 
uw raster. Gert heeft in zijn leven heel wat 
afgerasterd.’ 
‘Het leven is meer dan werk’, stond in 
hetzelfde Liber Amicorum. En vervolgens: 
‘Op jeugdige leeftijd, in Zuid-Holland al, 
deed Gert wat je van zo’n op het eerste gezicht 
superbraaf jongetje niet zou verwachten: hij 
spijbelde. Verkoos de vrijheid boven het klas-
lokaal. Je overleeft door je er even buiten te 
plaatsen, afstand te nemen. 
Wanneer je de kunst van het afstand ne-
men weet te paren aan betrokkenheid dan be-
zit je als mens de gave van hulpverlener en 
onderwijzer. Als daarbij integriteit wordt ge-
voegd dan heb je een kwaliteitscombinatie 
waarmee dorpsgemeenschappen het jarenlang 
hebben gered: de notaris, de dominee en de 
onderwijzer. In Gert Leene zijn ze in één per-
soon verenigd’.
Aan de VU wordt er sinds 1995 werk ge-
maakt van de rol van particulier initiatief bij 
het algemeen nut en wel in de studie “Geven 
in Nederland”. Er zijn bij Sociologie nu drie 
leerstoelen filantropie. Dit onderzoekdomein 
– dat hoort bij de VU – bouwt voort op het 
onderzoek van Sociologie van de Hulpverle-
ning door Henk van den Berg, Gert Leene en 
Leo Willems. De VU, de Faculteit Sociale 
Wetenschappen, de Sociale Gerontologie, de 
Afdeling Sociologie en ik persoonlijk hebben 
veel aan Gert te danken. Wij zullen hem mis-
sen. 
Over de auteur
Prof. Theo Schuyt, Phd, is hoogleraar Filan-
tropische studies, Faculteit Sociale Weten-
schappen, aan de VU in Amsterdam, bijzon-
der hoogleraar Filantropie en sociale innovatie 
aan de School of Business and Economics, 
Maastricht University en tevens president van 
de European Research Network on Philan-
thropy.
GESIGNALEERD
Congres: Ouderenzorg op de juiste plek
Op 15 maart 2019, van 9.30-16.30 uur in Hotel Amsterdam te Amster-
dam. Kosten: €499,-. Zie voor meer informatie: https://www.zorgvisie.
nl/congressen/ouderenzorg/#overzicht
Ziekenhuizen worden overspoeld door kwetsbare ouderen. Met 
goede ondersteuning en zorg belanden deze ouderen minder snel 
op de acute zorg en kunnen ze langer thuis blijven wonen. Maar 
hoe organiseren we dit? Op welke manier kunnen we ouderen zorg 
op de juiste plek bieden? De juiste ouderenzorg op de juiste plek 
vereist een soepele samenwerking tussen partijen als wijkverpleeg-
kundigen, huisartsen, specialisten ouderengeneeskunde, gemeen-
ten en medisch specialisten. De samenwerking is echter lastig, 
omdat de diverse partijen werken in hun eigen silo, met hun eigen 
bekostigingssysteem en binnen hun eigen wettelijke context. We 
staan duidelijk voor een financiële en organisatorische uitdaging in 
de ouderenzorg. Hoe richten we de hele keten van de zorg aan 
ouderen succesvol in? En hoe stimuleren we een effectieve samen-
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THEMA: Vitaliteit
• Het begrip vitaliteit
• Vitaliteit versus kwetsbaarheid
• Meningen van ouderen over vitaliteit en 
zelfstandigheid
EN VERDER:
• Co-creatie: Wat is het en waarom is het zo 
essentieel in een ouderendomein?
• De wooncoach
• Het woonzorgcentrum van de toekomst.
• Mensen met een verstandelijke handicap 
worden ouder. Hiaten in de zorg moeten dicht
VERVOLG COLOFON
VOLGENDE KEER IN GEROˉN
Er gaat een wereld voor mensen 
open wanneer zij actief worden op 
het internet
– Saskia Hamminga-Roest
Assistentiewoningen, een dubbele 
win-win?
– Els Devriendt & Jan Lambrecht
Kleine portemonnee maakt kwets-
bare ouderen nóg kwetsbaarder
Onderzoek naar alternatieven voor 
het verzorgingshuis
– Susan van Klaveren, Netty van Triest & Penny Senior
Senioren gaan de woningmarkt vlot 
trekken
– Suzan Knipp
Sociale robots voor thuiswonende 
mensen met dementie: plezier of 
bittere noodzaak?
– Geraldine Visser & Tijs Vandemeulebroucke
Een vernieuwende aanpak
Inzicht in woon- en leefwensen van 
toekomstige ouderen
– Linda Meijer, Anja Herskamp & Franka Bakker
Actieprogramma ‘Eén tegen 
eenzaamheid’
Een trendbreuk in eenzaamheid?
– Anja Machielse
Ouderen met een verstandelijke 
handicap en gelukkig oud worden
– Anne Hoekstra, Franka Bakker & Leontine Groen-van de Ven
Documentaires maken met ouderen
Leeftijdsvriendelijke stad in beeld
– Joost van Vliet, Mirna Ligthart, Marieke Boon & Suzan van der Pas
De ‘lastige’ familie en het 
woonzorgcentrum
– Luc Van de Ven
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